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IPM 1 SIRKUMSISI prosedur sirkum cukup baik namun waktu habis saat masih
menyelesaikan penjahitan, nelum meulai perwatan luka maupun edukasi

IPM10 - IMUNISASI
anamnesis ada yg kurang. apakah benar penyuntikan di anteromedial?
apakah benar saat ini 3 bulan dan jadwal vaksin lagi 6 bulan lagi utk
MMR?

IPM2-GENITAL
px fisik tdk hanya inspeksi, palpasi juga ya mb, daerah selangkangan dan
suprapubik. kok pake brush ya mb, ketuker2 sm swab vagina, gram pake
NaCl?selain DGNI jg ada leukosit, dx GO dilengkapi lokasi

IPM3 - URO sudah sesuai, untuk pemasangan kateter kurang jaga sterilitas,
perhatikan cara memegang kateternya ya

IPM4 - PPN
PX FISIK : pemeriksaannya awalnya kurang lengkap tapi Alhamdulillah
akhrinya cek VT saat akan memimpin persalinan DX : bukan kala 2 fase
aktif ya dek..coba belajar lagi ya,,,KALA 2 : perasat ritgen kurang tepat
ya dek KALA 3 : OK

IPM5 - OBSGYN

AX: RPS: sudah menanyakan KU dan karakteristik, sudah menanyakan
HPMT, sudah menyanan kebiasaan nutrisi, RPK sudah meanayakan HT
masih bisa diambah ya untuk kasusu gyn ya. dudah menayakan RPD dan
keluhan pada kehamilan pertama, sudah menanyakan keluhan sistemik
dari KU, status kehamilan ini. PX fisik: JANGAN NULIS DIATAS TUBUH
PASIEN YA. ku kes sudah ditanyakan, antropometri sudah di cek dan di
follow up, lila dilengannon dominanya, TTV: ok, kalau periksa mata
pasien kertas sama penanya taruh ya, melewatkan pemeriksaan dada,
pemeriksaan abdomen dari kanan pasien ya, untuk pemeriksaan TFU cari
fundus dulu baru di ukur ya, leopold 1 jangan periksa dariatas paisn ya
dan tanganya clear, leopold 2 sudahbisa, Cqara hitung hitung DJJ kurang
epat ya caranya lokasinya juga kurang mendekat jantung, tidak
melakukanleopold 3, sudah melakukan leopold 4. Waktu habis.
terimakasih sudah belajar ya ^-^

IPM6-KONTRASEPSI

Sambung rasa oke. Persiapan: Pasien sudah diposisikan dengan baik,
Persiapan alat dan bahan, IUD hanya dibuka bungkusnya saja ya,
hindarkan gagang terkena area yang tidak steril. Agar sayap IUD tidak
lepas, inserter bisa diputar. Prosedur1: oke, dilakukan dengan baik.
Untuk hasil pengukuran dengan sondase apakah 3-4?. Konsep no loading
no touch diperhatikan lagi ya, selain melihat pengatur elips, pastikan
juga ujung IUD sudah sampai pada fundus atau belum ya. post
pemasangan, periksa kalau ada perdarahan terutama pada bekas
pemasangan cunam di portio. Edukasi cukup.

IPM7 - KONSELING KB
& LAKTASI

belum semua info yang relevan tergali saat anamnesis. sudah meminta
klien memeragakan cara menyusuinya dan menjelaskan tentang
pelekatan dan posisi menyusui yang baik. konseling yang disampaikan
kurang sesuai untuk masalah klien saat ini. gunakan bahasa yang mudah
dipahami klien ya. semangaatt



IPM8 - RESNAT

persiapan ok tapi terlalu lama, setting t piece kalau nggak kamu pasang
blue lung ya nggak akan gerak jarum t piecenya makanya lama sekali,
langkah awal : kenapa harus menanyakan suhunya brp sebelum langkah
awal? langkah awal ok , SpO2 di preductal (tangan kanan), VTP inisiasi
ok, tdk ada pengembangan dada kenapa malah dicek LDJ? SRIBTA ok,
VTP efektif ok, pasang intubasi cara pegang ETnya apakah betul
begitu?intubasi terlalu lama, VTP-kompresi apakah betul 30 dtk? belum
selesai prosedurnya sampai pemberian obat

IPM9 - ANAK
Ax kurang menggali keluhan saat ini perjalanannya bgmn, apa
pemicunya, perubahan ini sejak apa. PS yang menyebutkan, sejak masuk
sekolah. Px fisik lengkap. Interpretasi benar. Tatalaksana belum selese
habis waktu.


