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Konseling KB

belum menanyakan umur anak terakhir, status menyusui, riwayat penggunaan KB
dan keluhan pemakaian. langsung fokus pada menanyakan tujuan KB. sudah
menjelasskan macaam2 metode KB tapi belum menggunakan alat peraga. sudah
menanyakan pengetahuan klien ttg KB. mampu memberikan alternatif metode KB
yanng tepat. menanyakan riwayat penggunaan KB di akhir, setelah memberi
alternatif.

ANC belum periksa ekstremitas dan TFU. dx ADB tdk tepat utk pasien ini.

IMPLAN mampu melakukan pemasangan IUD, hanya sempat lupa belum mempersiapkan
IUD, sehingga harus on lagi

IMUNISASI anamnesis kurang, jenis imunisasi kurang, belum memastikan kelayakan vaksin,
edukasi kurang, tidak paham cara mengisi KMS

IPM Gyn BV

Anamnesis faktor risiko keputihan kurang lengkap. kontrasepsi? higien? perilaku
seksual pasien & pasangan? Pada kasus lekorhea, jangan pakai gel, bisa
mempengaruhi hasil pemeriksaan. Posisi pemeriksaan yang nyaman, duduklah di
kursi, jangan jongkok. Setelah swab dinding lat vagina + KOH, kapas lidi jangan
dibuang dulu, tapi dipakai utk px pH. Lampu dimatikan ya.

IPM
PEDIATRIC 1

pemeriksan fisik kurang sempurna, interpretasi belum dipahami, belum dilakukan
reflek fisiologis, patologis, diganosis baik, edukasi kurang lengkap, baca kembali
indiaksi rwat inap untuk pasien.baca kembali prognosis pasien dengan
meningitis. profesionalisme, dokter harus memberi kenyaman dnegn tidak ragu
ragu, . masih semester 5 it oke ayo belajar lagi, bayangkan kalau ornag yanga
anda sayang tidak ditangai dengan baik oleh dokter profesioanl apa yanga anda
rasakan.

IPM
PEDIATRIC 2

Ax anamnesis masih sedikit sekali info yg digali... kondisi anak saat ini bgmn? sdh
diobati blm? Px fisik pasang manset terbalik de... tanda dehidrasinya bgmn? apa
yg diperiksa? status antropometri pada anak harus diperiksa y de.. DD diagnosis
pada kasus seperti ini dilengkapi dengan derajat dehidrasinya y de.. dx dan dd
goldi oke.. tapi kurang derajat dehidrasi.. Tx pilihan obat ok.. dosis zink bisa
dilengkapi Komunikasi Profesionalisme gak semua harus dilengkapi px penunjang
y de.... lengkapi anamnesis dan cermati pemeriksaan fisik.. kasus ini bisa
ditangani dengan baik di 2 hal tsb...

IPM PSIKIATRI
saat menulis bisa ijin ke pasien "saya sambil nulis ndapapa ya pak" untuk
menunjukkan empati; beberapa kali agak bloking; sebagian kecil pertanyaan
tidak relevan; diagnosis utama sudah benar; diagnosis banding yang satu benar
yang satu salah

PPN
cara disinfeksi vulva salah itu dik! dik... itu kok kemasan handscoon dimasukkan
di area steril? handuknya harusnya dibuka lebar dik! tdk cek bayi ke 2, tdk cek
apgar, suntik oksi tdk disinfeksi? bayi tdk dibungkus biar hangat? cara
meregangkan tali pusat kurang tepat

RESUSITASI
NEONATUS

letak bantalan kurang tepat dan terlalu datar//cek DJ selam 1 menit kah?//VTP 10-
15 dtk dulu ya utk cek masuk tdknya//saat cek VTPtdk boleh dihentikan ya//msh
tampak bingung ya laurnya//bayi lkburu tdk tertolong klo disambi nyiapin alat
sendr//psg ET tangan kiri ya//ET ga masuk ya paru ga ngembang//asisten
kompresi msh kurang tepat//VTP kompresi tdk inform consent//blm dihub o2 dan
reservoir? hiyungannya dik...masih salah....//epinefrin tdk diminta mengencerkan
dulu?disipain di awal ya harusnya..//abis waktu//belajar lagi ya..



SIRKUMSISI manajemen waktu ya, kurang teknik penjahitan arah jam 6 dan tidak sampai
selesai tindakan, belum menyampaikan konten edukasi


