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STATION FEEDBACK
IBADAH sebaiknya tidak terburu buru saat sholat jenazah
IPM 1 GCS tepat, menyambungkan dg selang oksigen

IPM 2

Pemeriksaan fisik kurang tepat (tidak perkusi abdomen pemeriksaan mengangkat kaki
kanan untuk apa? menyenggol dengan keras perut sisi kiri dan ditanya nyeri tidak
untuk apa?), pemeriksaan penunjang kurang tepat (hanya menyebutkan darah
lengkap), diagnosis banding kurang tepat (disebutkan peritonitis dan gastritis),
komunikasi kurang (tidak menginfokan ke pasien sebelum melakukan pemeriksaan
penunjang. Tampak tidak yakin terhadap apa yang akan dilakukan

IPM 3 ax perjalaann penyakitnya belum detail, kebiasaan belum ditanya rinci, PF: KU belum
dinilai, dx belum tepat, PP: ok, edukasi belum dilakukan karena kehabisan waktu

IPM 4

harusnya dxnya syok dulu dg causa apa, bukan diare dg syok, prinsip pemasangan infus
itu sterilitas terbatas (hanya dibagian suntikan saja) jadi tidak perlu pake handscoen
steril, lakukan dulu primary survey (kan pasiennya syok) dan tatalaksana sesuai hasil
primary surveynya, jangan kelamaan...kasus emergency koq, drip chamber itu diisi
jangan sampai penuh, ujung infus set jangan dibiarkan terbuka, kan jadi tdk steril/on,
kalo nyuntik itu ya tangan dua, 1 pegang jarum satu fiksasi tangan pasien/meregangkan
kulit, belajar lagi latihan lagi nginfus dengan benar ya. jangan kebanyakan bergumam,

IPM 5
pemeriksaan kok cuma inspeksi? , pelajari cara membidai, no koment ya.. dari awal
sampai akhir perlu diperbaiki mulai dari menilai, pemeriksaan, penunjang, einterpretasi
dan tatalaksanan

IPM 6

Anamnesis cukup, namun bisa dieksplore lagi untuk stressor2 nya atau riwayat
perjalanan penyakitnya. interpretasi pemeriksaan status psikiatri kurang lengkap ya
mas, anda hanya menyebutkan kurang dari 4, coba urutkan dari keadaan umum, sikap,
tingkah laku, orientasi, proses pikir, afek, dll. Dx sudah benar, Tx cukup, edukasi masih
minimalis ya

IPM 7
cara memasang termometer kurang tepat. cara pemeriksaan murphy sign tidak tepat.
tidak melakukan pemeriksaan lien. tidak interpretasi hasil pemeriksaan penunjang.
diagnosis dan diagnosis banding tidak tepat. tidak sempat memberikan terapi dan
edukasi, waktu habis.

IPM 8

Peserta masih kurang dalam anamnesis( blm menggali sosial dan kebiasaan),
melakukan pemeriksaan fisik (belum mengukur nadi, nafas dan lingkar perut dan
pemeriksaan sensibilitas, kurang lengkap menyebutkan diagnosis, salah dalam
penulisan resep , dan belum melakukan rujukan ke dokter penyakit dalam utk
pelacakan anemia namun komunikasi sdh baik


