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STATION FEEDBACK

STASION
GASTROINTESTINAL

tidak cuci tangan, Px abdomen harusnya IAPP, bukan IPPA, ddx tidak
memperhatikan data yang didapat seperti demam, kuning. Kolelitiasis
tidak ada demam

STASION IPM ENDOKRIN
anamnesis perlu lebih terarah, diagnosis kerja kurang lengkap,
diagnosis banding kurang tepat, dosis obat kurang tepat dan belum
merencanakan rujukan

STASION
KARDIOVASKULER

ax dan px cukup, px lab hanya 1 yg tepat diusulkan. EKG dan ro
belum. untuk dx kurang tpat stagingnya dan terapi kurang lengkap
kombinasinya

STASION
MUSKULOSKELETAL

Pemeriksaan status lokalis tidak ada tofus, jangan lupa status lokalis
look feel move secara urut, pada inspeksi terdapat edema dan swan
neck deformity dan ulnar deviation,sudah lengkap pada pemeriksaan
geriatri, intrepertasi px penunjang masih kurang tepat, Px penunjang
jangan lupa Rheumotoid faktor, Terapi sudah tepat pada pemilihan
obat namun dosis obat msh kurang tepat (prednison sediaannya 5
mg), waktu habis sebelum sempat edukasi ke pasien

STASION NEUROLOGI
Ax ok lengkap, px fisik tdk cuci tangan, hanya melakukan Dill halpix
dan neuro otologi, tdk melakukan px n kranialis, ref fisio mapun uji
keseimbangan, dx benar, terapi Dmenhidrinat ditambah Domperidon
Ibuprofen --> utk apa? tdk sesuai indikasi, komunikasi edukasi ok

STASION URINARIA

Aamnesis cukup lengkap namun tidak menggali informasi yang
berguna untuk menyingkirkan DD dan anamnesis memakan waktu
terlalu lama; PF kurang lengkap, prosedur RT kurang lengkap
(dipelajari kembali prosedur RT dan apa saja yang perlu dinilai);
Diagnosis kurang lengkap (kurang retensi urin); Tatalaksana
nonfarmakologi prosedur kurang lengkap (dipelajari kembali prosedur
pemasangan kateter urin); komunikasi dan profesionalisme perlu
ditingkatkan (jangan lupa informed consent dan meminta izin sebelum
melakukan tindakan invasif atau yang membuat pasien tidak nyaman).

STATION
INTEGUMENTUM

anamnesis runtut seperti biasanya, smeua komponen ditanyakan. cara
berkomunikasi baik dan tenang. sempat ada pertanyaan "apakah
bapak sering mandi?" bikin ketawa pasiennya ya, tapi pada orang lain
bisa menyinggung. mgkn Raihan bingung nyusun kata2nya ya. px fisik
oke. deskripsi UKK kurang lengkap. px penunjang keliru tempat
pengerokan, keliru interpretasi. dx benar, dd benar satu. tx benar
obatnya, tapi durasi obat oral kurang.

STATION IPM THT dx kalo OMSK salah, terapi antibiotiknya kurang tepat

STATION MATA
anamnesis kurang fokus, sehingga butuh waktu lebih lama,
pemeriksaan segmen anterior kurang lengkap (cornea?), diagnosis
belum lengkap pemilihan jenis obat tidak tepat, cara berkomunikasi
dengan pasien lebih ramah lagi ya..

STATION SISTEM
RESPIRASI px fisik sudah lengkap, namun kurang sistematis


