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AKDR IMPLANT overall baik
ANC edukasi kapan datang lagi kurang sesuai dengan masalah pasien

IMUNISASI
belum menanyakan kondisi saat ini (ada tidaknya kontraindikasi), harusnya
pakai sarung tangan sebelum melarutkan vaksin, belum menjelaskan KIPI yg
harus diwaspadai dirumah

IPM 1

anamnesis sudah baik tp dilengkapi lagi ya Diana riw seksual suami, jangan2
infeksi datangnya dr suami; tangan On saat menghidupkan lampu; untuk swab
jangan lakukan disinfeksi dengan povidon, spesimenmu bisa rusak; sudah
disediakan kursi, kursinya digunakan ya. pemeriksaan gyn lebih baik duduk;
pemeriksaan sudah baik

IPM 2

walaupun kasus sudah ada anamnesis htetap diperlukan kroscek data.
cucitangan lupa? Vital sign (nadi, respi) bagaimana? Thorax-abdomen
(auskultasi,perkusi, palpasi,) harus dilakukan??. reflek fisiologi?. diare tidak di
obati?. edukasi lebih hati-hati (prinsip breaking bad news lupa?). rencanakan
konsultasi dokter anak jika tidak ada perbaikan.

IPM 3
Tidak ditanyakan kapan BAK terakhir. Tidak cuci tangan dulu sebelum
pemeriksaan. kebutuhan cairan secara umum sdh benar, tetesan permenit keliru
(6 tetes per menit baik yang 30 menit pertama maupun yang kedua????).
Edukasi ke pasien terlalu singkat, tidak meminta ibu untuk memonitor BAK.

IPM 4 penggalian simptom terkait dg DD blm optimal, kalau mau DD ggn campuran
cemas dan depresi galilah informasinya terkait dengan cemasnya ya dek.

KONSELING KB Anamnesis, RPD dan RPK sebaiknya ditanyakan. Konseling baik. Pemilihan KB
tepat. Komunikasi cukup baik

PPN
dx belum menyebutkan UK. belum menyiapkan posisi ibu dan mengajari
mengejan. klem tali pusat yg diarahibu pakai klem pean saja ya, jgn klem biru.
teknik melahirkan plasenta belum benar. teknik masase uterus belum benar.

RESUSITASI
NEONATUS

Menerima bayi tanpa sarung tangan. Tidak cuci tangan di awal dan di akhir. Cek
HR selama 6 DETIK ya, bukan 1 menit. Kompresi +VTP kok selama 30 detik??
Epinefrin belum disiapkan di awal. Epinefrin dimasukkan kok langsung cek HR?
Seharusnya dilakukan kompresi VTP dulu, baru cek HR. HR 110 kok langsung
tappering off? Apakah bayi sudah menangis/ada usaha napas?

RESUSITASI
NEONATUS
(asisten)

SIRKUMSISI

persiapan pasien jangan lupa, kassa habis buat megang penis jangan diletakkan
di meja steril, kalo tutup spuit jatuh tidak usah diambil, arah suntikan lidokain
tegak lurus batang penis bukan tegak lurus abdomen, cara cek anestesi bukan
penisnya dijepit tapi ujung2 preputium dijepit, lokasi jahitan di jam 6 jangan
terlalu jauh (>1cm) dari ujung preputium yg dipotong, edukasi terkait obat yg
diberikan dan jika ada komplikasi serta kapan kontrol perlu diberikan


