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FEEDBACK

ASUHAN
ANTENATAL

Anamnesis sudah dilakukan dengan baik. Belum memeriksa tanda vital dan
antropometri. Waktu habis belum sempat edukasi.

IMUNISAS

Anamnesis, lengkapi juga dengan tanggal lahir, PBL, BBL,
aterm/preterm/posterm, dibantu siapa, kondisi saat ini perlu dilengkapi dengan
BB saat ini, keluhan saat ini (untuk cek ada/tdk kontraindikasi), Asupan
makanan (ASI eks/sdh dapat MPASI) jangan hanya fokus pada riwayat imunisasi.
Hanya memilih polio dan pentabio (jelaskan tujuan memberikan kekebalan
terhadap penyakit2 dalam istilah awam ya, jangan hanya sebutkan nama
penyakitnya), penyiapan obat:ganti jarum dulu sebelum buang udara 9bukan
dengan ASPIRASI), penyuntikan: lokasinya di anterolateral paha ya bukan di
belakang, teknik penyiapan vaksin dan teknik injeksinya perlu belajar lagi (sudut
injeksi, kedalaman injeksi, aspirasi dll) --siapkan dulu kapas keringnya, begitu
dicabut jarum langsung ditutup. belum semua vaksin terjadwal bulan ini belum
dijelaskan (Rotal dan PCV 1--tidak dijelaskan). penulisan vaksin di kartu vaksin
juga tdk tepat, baca dan isi lagi kartu vaksin dengan tepat,

IPM 9 ANAK

faktor resiko makan yg menjadi penyebab kasus tdk tergali detil, px fisik pada
abdomen dan ektremitas yg penting utk kasus gemuk ndak spesifik dicari.
interpretasi antropometrinya detil ketiga parameternya ya BB/U koq -2 s.d +2
lebar sekali range nya, TB/U salah interpretasi, dan kurang satu, dx belum
ditegakkan, perhitungan kalori masih tidak tepat

PIMPINAN
PERSALINAN

ucapkan salam saat masuk dan keluar ruangan ya, posisi tangan saat perasat
ritgen kurang tepat,posisi tangan saat melahirkan bahu salah-bilang biparietal
tapi meganginnya bahu, kalo nyuntik desinfeksi dulu, saat menggunting
plasenta gunakan tangan kiri untuk melindungi bayi ya-taruh dibawah plasenta,
plasenta jangan ditarik, bayi dikasih ke ibu utk IMD itu sebelum melahirkan
plasenta harusnya

SISTEM
UROGENITAL

Baik

STATION
URINARIA

faktor risiko belum tergali (meski sduah mencatat OLCARD namun tetap
diusahakn gali yang berkaitan dan yang menyingkirkan DD), pemeriksaan fisik
tidak relevan bagian kepala, pemeriksaan perkusi abdomen kurang tepat
tekniknya, pemeteknik ketok ginjal kurang tepaat, tidak hati hati saat akan
melakukan pemeriksasan bagian nyeri, interpretasi penunjang kBNO kurng
tepat, harusnya dirujuk ke urologi ya.. obat yang diberikan hanya terapi awal




