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IPM 1 SIRKUMSISI
belum persiapan povidon iodine d, cara memasang sarung tangan masih
perlu diperbaiki, teknik hemostasis di pukul 6 belum sesuai,
pemasangan verban belum sesuai, edukasi belum lengkap

IPM10 - IMUNISASI

Anamnesis : Riwayat persalinan tidak digali, informed consent kurang
lengkap ( tidak menanyakan apakah pasien bersedia atau tidak);
Penentuan Imunisasi: Sudah tepat Pelaksanaan : Tidak melihat kelayaan
vaksin, cara penyuntikan sudah tepat,dosis tepat; edukasi :
Penyampaian efek samping lokal BCG masih kurang lengkap.

IPM2-GENITAL lebih tenang ya mas, spy tidak terkesan terburu-buru. Px fisik dan
penunjang sdh cukup baik.

IPM3 - URO Ok. Perlu lebih tenang.

IPM4 - PPN

untuk tindakan pertolongan persalinan tidak bs dilakukan dengan duduk
y,bagaimana cara yang benar dalam melahirkan bahu?cara menjepit dan
memotong plasenta tidak tepat (seharusnya sebelum dijepit dorong isis
tali plasenta kearah ibu),cara melahirkan plasenta tidak tepat (lakukan
peregangan tali pusat terkendali dengan melakukan perasat (mengecek
apakah plasenta sudah terlepas atau belum) dan ketika plasenta sudah
tamopak d vulva cara meahirkannya dengan cara diputar atau dipilin

IPM5 - OBSGYN

tanyakan komplikasi yg mungkin dijumpa seperti hidrasi dll (intake,
output seperti urin), u itung UK bs pake kalender itu dik gak ush
manual, kamu banyak bertanya tp kurang relevan, UK kelebihan 4 hari,
hati2 ya leopold 1 itu u mencari bagian teratas janin, bukan mencari
TFU, penunjang bener 2, waktu habis, tdk memberi edukasi yang sesuai
dengan kasus (melibatkan pasien dalam membuat keputusan klinik)

IPM6-KONTRASEPSI
saat persiapan jangan lupa menyalakan lampu tindakan/gyn . edukasi
bisa ditambahkan lagi ya, kapan perlu kontrol pasca pasang , lalu
gimana perawatan lukanya dst, dibaca lagi materinyay

IPM7 - KONSELING KB
& LAKTASI

Ax: anamnesis kurang lengkap dik, diselesaikan dulu di awal baru
masuk ke tahap konseling | Tx Non Farmakologi: tahapan konseling
sudah baik | Komunikasi: cukup baik

IPM8 - RESNAT

persiapan sebaiknya dituntaskan di awal, termasuk pasang
laringoskopnya, kenapa tidak pakai srung tangan & cuci tangan?,
setting T piece jangan dimatikan lagi oksigennya nanti hilang
settingnya, langkah awal tdk menyalakan lampu, lan2 lengkap blm
pasang SpO2, VTP inisiasi ok, SRIBTA ok, VTP efektif ok, intubasi ok,
VTP kompresi ok, pemberian obat ok, jarak antar obat berapa siklus
VTP-kompresi?, kalau HR >100 tapi belum ada napas spontan diapakan?
irama & kedalaman kompresi baik

IPM9 - ANAK
tdk periksa tanda infeksi, tidak periksa dehidrasi, tidak periksa bokong,
interpretasi BB/U tdk tau, dx kwashiorkor tdk tepat, koq ada komplikasi,
apa? ranap tidak tepat ya utk kasus ini


