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STATION FEEDBACK
IPM KASUS
SENSITIF
(PSIKIATRI)
GANGGUAN
DEPRESIF

DD kurang tepat1. Agar lebih percaya diri saat edukasi

STASION
GNEKOLOGI

A riwayat sakit suami tidak ditanya, kurang lengkap dalam px fisik (tidak
inspekulo), kurang tepat step px penunjang

STASION
KONSELING ALAT
KONTRASEPSI

anamnesis masiha sangat kurang (hanya menanyakan keluhan utama
saja,,sebenarnya anamnesis yang diperlukan sama y pt anamnesis biasanya
ada riwayat keluhan utama,rpd,rpk,riwayat kb,menstruasi dan rencana
KB),pemberian tatalaksana jelaskan dengan lengkap dl jenis2nya kmd
sesuaikan degan keadaan dan kebutuhan pasien (apa kondisi pasien?apa
rencana pasien?apa masih mau hamil?) terngkan jg keuntungan dan
kelebihan pkontrasepsi yg ada pastikan pasien mengetahui mn yg bs dipakai
pasien mana yg tdk bs lalu pasien diminta utk memilih (pemilihan ini jg bs
dibantu oleh dokter ya,,membantu bukan berarti memilihkan tapi pastikan
untuk memberi informasi mana yg bs dipakai pasien dan mn yg
tidak),tanyakan kesiapan pasien untuk penggunaan kontrasepsi

STATION ASUHAN
ANTENATAL
(ANTENATAL CARE)

Pemeriksaan fisik dilakukan secara sistematis, pemeriksaan obstetri
prosedur pemeriksaan dapat dijelaskan lebih detail, dan manifestasi dari
hasil pemeriksaan, khususnya perbedaan antara konvergen dan divergen.
Pelajari kembali bagaimana cara menghitung UK pasien dengan tepat,
karena penting sekali untuk menegakkan diagnosis dengan tepat,
menentukan jadwal ANC selanjutnya, edukasi, dan penatalaksanaan pasien
berikutnya.

STATION IPM
PEDIATRIC 2

Anamnesis cukup baik menyangkut keluhan utama, faktor resiko di gali
namun kurang tepat. Px fisik: penilaian ku dilakukan, VS dilakukan dengan
baik, pemeriksaan leher tidak dilakukan, antopometri dilakukan.
Pemeriksaan neurologis: bruzinski 1 benar, kaku kuduk salah melakukannya,
bruzunski 3 salah melakukan caranya. bruszinski 2 cara kurang tepat.
pemeriksaan lain tidak dilakukan. dx dan DD tidak disebutkan tapi
menyebutkan ke pada pasien sebagai infeksi saraf.TX: antipiretik dosis
tepat, tidak pasang iv line, tidak ada anti konsfulsan, tidak ranap, antibiotik
menggunakan eritromicin 12,5mg/kgbb 125mg untuk pasien 1x pemberian.
edukasi: tidak ada edukasi kelanjutan prawatan dan kemungkinan
pemeriksaan penunjang, kelanjutan pengobatan tidak di lakukan

STATION
PEDIATRIC 1

Anamnesis tidak lengkap, pemeriksaan fisik kurang terstruktur, pelajari lagi
hitung tetesan infus


