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Konseling KB
Sudah cukup baik, ada beberapa hal yang belum digali saat anamnesi awal,
seperti penyakit terkait yang pernah dialami pasien. Karena ini juga menjadi
pertimbangan dalam memilih alat KB

ANC

Anamnesis RPS, riw menstruasi belum lengkap, riwayat kehamilan saat ini juga
ada hal penting yang belum ditanyakan; BB sebelum hamil dan kehamilan
sebelumnya jg belum ditanyakan; KU dan kesadaran jg belum disampaikan,
pemeriksaan belum selesai waktu sudah habis, manajemen waktunya
diperhatikan lagi ya

IMPLAN
risiko pemasangan belum dijelaskan//pemasangan AKDR tidak memposisikan
kembali hingga terasa di fundus uteri//benang sebaiknya digunting saat masih
dalam inserter ya dek, jika dikeluarkan semua susah cari benangnya dan sisa
potongan benang bisa nempel kemana2//edukasi: ok

IMUNISASI
anamnesis ok,
belum meminta ibu untuk memfiksasi,persiapan vaksin tidak dicek dulu keadaan
vaksinnya masih baik atau tidak,penyuntikan dengan spuit 3 cc y dek,edukasi ok

IPM Gyn BV
tingkatkan kembali rasa percaya diri saat ujian. Lakukan pemeriksaan dengan
mengikuti prosedur yang benar agar tidak menyakiti pasien (hampir terlupa
untuk memasang kunci dan melepas kunci saat prosedur pemasanga dan
pelepasan spekulum graves)

IPM
PEDIATRIC 1

ic tetap harus lengkap ya mb// px RR nadi sebutkan lama pemeriksaan ya mb//
belum px kesadaran dan keadaan umum belum dilakukan// rf fisiologis cukup
baik// rf patologis baik// px bruzinski 1 fleksi kepala lakukan dengan cepat ya mb//
px head to toe belum dilakukan// dx dan dd tidak tepat... kan di px ada tahanan di
leher mb// tatalaksana kurang sesuai dengan kasus//fenitoin untuk menurunkan
demam.. hati2 ya dalam berucap jangan sampai terbalik2// edukasi kurang tepat
dengan kasus//

IPM
PEDIATRIC 2

Ax : Dilengkapi lagi di riwayat kehamilan, persalinan, imuunisasi yaa.. Px : sip..
sudah runut dr antropometri, KU, vitaklsign, Head to toe. Dx : DCA tanpa
dehidrasi. DD : DCA dehidrasi ringan-sedang. --> DD nya diperbaiki lagi yaak.. Tx
: cairan yg dibutuhkan pasiennya dihitung juga ya.. walopun ini tanpa dehidrasi
dek. Penulisan resep oralit nya dilengkapi lagi yaaa.

IPM PSIKIATRI penggalian stressor kurang lengkap...DD 2 2 nya tidak tepat...langsung dirujuk
dek gak dikonseling dulu?? beneran dikasih antinyeri??

PPN Diagnosis belum lengkap. Persiapan pasien kurang. Cara pelahiran kepala dan
bahu kuramg tepat.

RESUSITASI
NEONATUS

Informed consent sudah dilakukan. persiapan sudah baik menyiapkan tempat dan
lampu yg sudah dinyalakan 30 menit sebelum bayi lahir. sungkup yg dipilih terlalu
besar ukurannya. oksimeter diletakkan di tangan kanan ya. isap lendir lakukan
yang benar ya. setelah dirangsang taktil, jangan lupa reposisi kembali ya. setelah
ET terpasang, pastikan posisinya benar, mintalah asisten cek paru kanan kiri,
sete;ah benar bs fiksasi dgn plester supaya tdk bergerak. alur sudah sistematis,
perhatikan tekniknya ya. kl VTP ritmenya 1-lepas-lepas, 2-lepas-lepas, dst..
diagnosis belum tepat



SIRKUMSISI

bajumu jangan nempel2 duk ya, cek anestesi itu dengan menjepit ujung2
preputium ya, bukan penis di tekan2 pake alat, jahit jam 12 itu harusnya
mengarah vertikal dari mukosa ke kulit, bukan horizontal di kulit, kalo nyimpul,
benang pendek jangan tersisa terlampau panjang jadi sulit menyimpulny dan
harusnya yg dijepit ujungnya ya, edukasi terkait obat yg diberikana terutama
antibiotik ya


