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STATION FEEDBACK
IPM 1
SIRKUMSISI lihat lagi cara penyuntikan anestesi lokal

IPM 10 IMUNISAS Imunisasi yang harus dilakukan pada pasien perlu lebih lengkap disebutkan.

IPM 2 URO
Diagnosis belum tepat sekali.. dan pemeriksaan rectal touche point point yang
harusnya diperiksa belum lengkap sekali. scraa umum sudah baik dan
memahami konsep kasus dengan baik.. waktu habis edukasi minimal

IPM 3 GENITAL
anamnesis masih belum menggali faktor resiko dengan lengkap yaa dek, Px.
fisik juga sebaiknya lakukan dari yang eksternal dulu sebelum ke Gyn, Px.
Penunjang Oke. Dx. Oke. Tx. Oke.

IPM 4 PIMPINAN
PERSALINAN

kurang periksa moulage saat VT,lupa cek litian tali pusat dan janin kedua
jikaada, lupa oksitosin, hati-hati melepas dan memindah klem tali pusat, harus
ditekan tali pusatnya ya, kalo tidak darahnya akan mengucur deras. melhirkan
plasenta itu 2 tangan ya, jangan 1 tangan ditarik

IPM 5 OBSTETRI

Anamnesis: usia kehamilan adalah tanggung jawab dokter untuk menentukan,
bukan ditanyakan ke pasien. Tanyakan saja HPHT nya yah. Riwayat kelelahan
saat bekerja sudah ditanyakan. Riwayat trauma sudah ditanyakan.
Pemeriksaan fisik: belum melakukan pemeriksaan inspekulo, px abdomen tetap
perlu dilakukan lengkap IAPP ya, untuk menyingkirkan DD. Terapi: nama obat
tepat, diagnosis tidak tepat, rute pemberian tidak tepat.

IPM 6
KONTRASEPSI
(IUD)

Persiapan: walaupun diminta langsung pasang, jangan lupa dekk, informed
consent ke pasien, minimal lisan harus informed consent. Kemudian belum
minta pasien mempersiapkan diri, apa yang perlu dipersiapkan, harus ngapain,
posisinya seperti apa, itu harus disiapkan yaa dek. Lebih hati hati lagi. Saat
sesudah pemasangan lengan IUD di inserter, IUD jangan langsung ditaruh di
meja steril dek, biarkan di dalam plastik dulu karena risiko terkontaminasi
udaranya tinggi. DIambilnya sesaat saat akan mengukur panjang uterus saja
dek. Lebih hati hati yaa. Cara desinfeksi atau toilet vulva belum benar ya dek,
kok sentrifugal begitu? Pelajari lagi yaa. Pasang duk steril hati hati, jangan
kena bajumu saat membukanya, jadi nggak steril itu nanti. Sebelum pasang
IUD sempat jatuh ke lantai pendorongnya, l=tapi berhasil simulasi ambil baru.
Tapi next harus lebih ahti hati dek. Saat pasang IUD, seharusnya tanda biru itu
buat patokan mentok sampai ke portio serviks dek, kalau kamu nggak mepetin
mentok, itu IUD tidak akan terpasang sampai fundus uteri, akibatnya dia akan
mudah lepas nantinya. Kemudian caramu mendorong dan melepas tabung
inserter belum benar, tolong dipelajari lagi. Kemudian harusnya tidak dilepas
semua tabungnya, keluarkan sampai 2-3 cm dari OUE, potong dulu, baru lepas
dek. Hati hati dek. Kemudian sesudah lepas spekulum,harusnya bimanual dek,
kamu harus menyelipkan benangnya dulu dek, biar nggak memanjang keluar.
edukasi: masih kurang tepat dan kurang lengkap ya, ngecek benang apakah
nunggu 2 bulan? Hati hati yaa dek, ini tindakan steril dan invasif yang
tentunya tidak nyaman untuk pasien. Lebih hati hati dalam melakukan
tindakna yaa dek.



IPM 7 Konseling
Laktasi dan
Edukasi Menyusui

Ax. frekuensi menyusui, pompa asi, makanan tambahan, durasi menyusui,
keluhan di payudara kiri, kondisi bayi, posisi menyusui, --> belum gali IMD,
riwayat persalinan, tindakan terhadap keluhan pasien / sudah minta pasien
praktek menyusui --> interpretasi jika ada masalah di posisi (kurang tepat) dan
perlekatan (ok)/ melakukan konseling asi, dan mempraktekkan posisi menyusui
dan perlekatan bayi saat menyusui dan tatalaksana punting lecet/ masalah
perlekatan dan posisi (kurang tepat) ada satu masalah yang belur terlaporkan/

IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

Persiapan: IC sudah baik. Persiapan alat sudah baik. Persiapan diri sudah baik
|| Setting: Setting T piece sudah tepat || Prosedur: Prosedur resnat belum
selesai dilakukan, sempat beberapa kali bingung terkait urutan ya. Bedakan
durasi VTP vs VTP+kompresi. || ET: ET belum berhasil masuk, ingat "no hole
no intubation" || Professionalisme: Sebetulnya sudah cukup tenang, tetapi
pacingnya perlu dipercepat. Belajar lagi yaa || Asisten: Sudah okay dan cukup
cekatan dalam membantu leader

IPM 9 ANAK
anamnesis kurang komprehensif sesuai kasus, untuk px fisik kurang lengkap
terutama terkait tanda yng patognomonis sesuai kasus, dx belum lengkap,
terapi sudah sesuai namun kurang detil


