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IPM 1 SIRKUMSISI Persiapan alat belum lengkap. Belum jahit daerah frenulum. Habis
waktu

IPM10 - IMUNISASI

Anamnesis : Kurang, tidak tergali riwayat persalinan dan kondisi pasien
yang relevan ada saat ini. Informed consent kepada pasien kurang.
Penentuan vaksin : OPV 3 apakah benar? dengan riwayat di KIA pasien
IPV 1 sebelumnya. ; Pelaksanaan : Sudah cek kelayakan, pemilihan
ukuran spuit salah, lokasi benar, dosis benar, tidak membuang ke safety
box; Edukasi : Pemilihan imunisasi selanjutnya kurang tepat.

IPM2-GENITAL kurang komunikasi scara langsung utk memperhatikan kenyamanan
pasien

IPM3 - URO
penunjang yg benar 1 tp salah interpretasi, dx utama tdk lengkap, saat
ini kedaruratannya apa? kok tdk masuk dalam diagnosa? kassa di glands
apakah tdkdiberi disinfektan ataupun antibiotik

IPM4 - PPN Pemeriksaan kemungkinan bayi kedua belum tepat. Tanda pelepasan
plasenta kok dengan parasat Ritgen?

IPM5 - OBSGYN

Ax: cukup lengkap, tapi saat menentukan UK masih kurang tepat / Px
fisik: sesuai instruksi, lakukan pemeriksaan fisik generalis dulu, kurang
abdomen dan ekstremitas. teknik pemeriksaan leopold 3 salah sebut jadi
leopold 4, teknik pemeriksaannya masih perlu berlatih ya. mengukur
TFU yg benar dimulai dari sympisis pubisnya ke Fundus / Px penunjang:
megusulkan 2, interpretasi cukup / Dx: kurang lengkap

IPM6-KONTRASEPSI IC= ok ; Persiapan= ok ; Prosedur= ok ; Komunikasi= sudah melakukan
edukasi namun belum lengkap ; Profesionalisme= ok

IPM7 - KONSELING KB
& LAKTASI

Anamnesis: kurang menggali riwayat IMD dan kondisi bayi apakah
rewel dan terlihat kenyang setelah menyusui.| Konseling laktasi: kurang
memberi dukungan dan memuji usaha menyusui, kurang menjadwalkan
untuk kontrol kembali/pertemuan berikutnya.| Komunikasi: cukup.|
Profesionalisme: cukup.

IPM8 - RESNAT
persiapan alat tidak ururt TABCDE sehingga ada yang terlewat,
suctionnya hidung dulu baru mulut ?, setelah langkah awal tidak
dipasang pulse oximetri, evaluasi vtp inisisasi bukan melihat
pengembangan dada tetapi LDJ ?,

IPM9 - ANAK

ax: secara umum sudah baik, namun kurang lengkap. untuk anak yg
perlu di ax itu ada beberapa poin, bisa diingat dan dipelajari lagi. px
fisik : dalam menilai antropometri masih kurang tepat, sehingga dalam
menentukan status gizi masih kurang tepat. mohon bisa dipelajari lagi
ya.. untuk dx juga urang tepat karena intepretasikan hasil pemeriksaan
status nutrisi nya kurang tepat. tidak semua masalah gizi anak itu gizi
buruk ya, jadi penentuan awal status gizi itu sangat penting krna akan
menentukan tatalaksana yang sesuai. semangat belajar lagi ya..


