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STATION FEEDBACK

Ax lengkap, px fisik tdk cuci tangn, abdomen langsung palpasi,
STASION tanpa inspeksi, ausk, perkusi, dx banding sudah benar awalnya
GASTROINTESTINAL tapi kenapa diganti gastritis dan angina pectoris? tx lengkap Ok,

edukasi & komunikasi baik

anamnesis kebiasaan terkait ada tdknya komplikasi jg blm
STASION IPM ENDOKRIN ditanyakan, status gizi blm ditanya, dx, ini dgn obes/tdak, mg

metformin blm tepat

Anamnesis lengkap. Pemeriksaan darah kok hanya troponin? DD
STASION KARDIOVASKULER |salah (STEMI). Tatalaksana non farmakologi selain O2 apa? Pasien

dirawat di mana? perlu rujuk nggak?
STASION Sebaiknya digali antropometri BB dan TB untuk tahu dan edukasi
MUSKULOSKELETAL faktor resiko.

pemeriksaan neurologis lasegue dan kontralasegue, tidak
STASION NEUROLOGI menanyakan tes sensibilitas, diagnosis lgs ke HNP tidak

menyebutkan LBP, dd osteoporosis. terapi sdh baik dan benar.

STASION URINARIA

Ax cukup, px disebutkan cuci tangan dan lakukan pemeriksaan
suprapubik juga ya, lebih sistematis lagi

STATION INTEGUMENTUM

anamnesis baik, perlu cuci tangan WHO sebelum pemeriksaan
palpasi, pemeriksaan penunjang kurang tepat sesuaikan ukk,
diagnosis kurang tepat regionya ya..

STATION IPM THT

Ax : sudah baik. Px : lebih dirigidkan lagi masing-masing
pemeriksaannya yaa non. Tx : HCI efedrin nasal drop. Dx : Rhinitis
viral --> perhatikan anamnesisnya baik2 yaa, keluhan2 pasiennya
tadi gimana dan juga perhatikan hasil pemeriksaan hidung tadi
juga mukosanya livid ya itu non pasiennya. Sehingga terapi juga
nanti perlu disesuaikan dengan keluhan pasien.

STATION MATA

ok

STATION SISTEM RESPIRASI

mengusulkan 4 px penunjang, namun interpretasi rontgen kurang
tepat. dd brokhitis akut kurang tepat, harusnya kronis. lain2 sudah
ok




