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IPM 1 SIRKUMSISI

dx benar, persiapan cukup baik, prosedur cukup lengkap dan baik.
edukasi kurang lengkap,waktu habis'

IPM10 - IMUNISASI

anamnesis ada yg kurang.apakah benar dosis pentabio 3 cc?

[PM2-GENITAL

px fisik tdk hanya inspeksi, palpasi juga ya mb, daerah selangkangan dan
suprapubik. lain2 ok

px penunjang kurang lengkap tdk sesuai dgn kasus, dx salah, insersi

IPM3 - URO kateter belum sampai pangkal
PX FISIK : OK, DX : Ok KALA 2 : On 1x karena lupa memasang handuk di
[PM4 - PPN atas perut ibu, belum melakukan perasat ritgen dengan tepat, cek bayi

kedua lupa mempalpasi perut ibu hanya mengintip dari introitus vagina
KALA 3 : Ok..untuk kala 2 belajar lagi ya dek semangat yaaa

IPM5 - OBSGYN

AX:RPS: sudah menanyakan KU, sudah mengali karakteristik KU, sudah
mengali yang memperberat dan memperingan. sudah mengali riwayat
pengobatan KU. riwayat menstruasi: sudah mananyakan siklus,
frekuensi, banyaknya, menarche, riwayat pernikahan, status obstetri,
HPMT, sudah mengihtung HPL, belum menghitung UK, suudah
menayakan riwayat ANC, sudah menyakan kondisi kehamilan dan
kelahiran lalu, sudah menyakan nutrisi dan kebiasaan, BELUM
menanyakan keluhan secara sitemik yang mungkin mendukung, RPK
belum ditanyakan sama sekali, PX fisik: sudah cek KU dan Kes, TTV:
sesuai perintah ya lakukan bukan tanyakan ya , latihan p asang manset
tensi ya dek jangan kebalik masangnya. sudah melakukan pemeriksaan
antopometri, Tidak melakuakn pemeriksaan head to toe. Pemeriksan
lakukan di sisi kanan pasien ya kan dextra dominan kan, latiham lagi cara
pemeriksaan leopold ya bukan hanya di pegang-pegang, posisi dan
persipan pasien juga diperhatikan ya, tidak selesai sampai leopold 2 saja.
terimakasih sudah belajar ya ~-*

IPM6-KONTRASEPSI

Sambung Rasa: oke, penjelasan sangat baik. Persiapan: Pasien jangan
lupa disiapkan ya, posisinya bagaimana. Menggambar posisi kapsul bisa
dilakukan di awal ya, baru pakai sarung tangan steril. Kalau terbalik
prinsip sterilnya gagal ya. Pada persiapan alat pisahkan mana steril mana
bersih ya. Prosedur 1: oke, desinfeksi dan anastesi lokal sudah tepat.
Lege artis nya saat memasukan batang implan ke 2 trokar tidak sampai
lepas ya, di trokar kan ada 2 garis bisa jadi penanda untuk batas
keluarnya trokar. Edukasi: oke, bisa ditambahkan efek ke proses
mestruasi bagaimana?. prinsip sterilitasnya diperhatikan lagi ya.

IPM7 - KONSELING KB
& LAKTASI

informasi yang relevan sudah cukup tergali saat anamnesis, sudah
berusaha menggali banyak aspek pendukung menyusui.sudah meminta
klien menceritakan cara menyusui dan memeragakannya. sudah
menjelaskan posisi dan pelekatan dengan baik, juga sudah memberikan
saran yang relevan dengan masalah pasien saat ini meskipun belum
lengkap. sudah merespon kekhawatiran klien dan memberikan info
terkait cara menguranginya. gunakan bahasa yang mudah dipahami klien
ya dek




IPM8 - RESNAT

persiapan ok, setting t piece ok,langkah awal : ok, lengkap, tapi posisi
kepala bayi terlalu rendah harusnya bantalan di bwh bahu, pasang SpO2
ok, VTP inisiasi ok, SRIBTA ok, VTP efektif ok, intubasi ok, VTP kompresi
ok, pemberian obat jaraknya antara epi pertama dan kedua?, HR >100
belum ada usaha napas tapi ada retraksi, harusnya dilakukan apa?

IPM9 - ANAK

Ax cukup, Px fisik cukup, interpretasi BB/TB kurang tepat, Tatalaksana
penentuan kebtuhan kurang tepat. Jenis makanan sdh disebutkan
makanan dgn komposisi seimbang, lain2 belum dijelaskan.




