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STATION FEEDBACK
tdk melakukan px general dan vS u screening, prinsipcukup baik,
namun sering lupa on (tp dijelaskan tindakan selanjutnya idealya apa
STASION dngan simulasi), perhatikan soal ini luka bersih jd tdk perlu irigasi
MUSKULOSKELETAL dan debrideman! belajar lagi untuk melakukan tindakan dngan cepat,

sdh tinggal 3 menit blm ada 1 pun jahitan, waktu habis tindakan blm
selesai, perhatikan titik masuk dan keluarnya jatihan ya jangan tll
jauh sekali dr luka, sisa benang jangan tll panjang

STATION ENDOKRIN

ax sebagian kecil belum digali, px fisik cuci tangan melakukan namun
stlh px tnd vital, , tidak melakukan px TB hanya menyebutkan, tidak
px IMT, px tanda vital seharusnya sblm px head to toe ya, px TD
kurang tepat cara melakukan, jika posisi duduk lengan harusnya
gimana dek, px abdomen harusnya cari tanda2 obesitas, px penunjang
oke, dx kurang tepat ya klo sindrom metabolik, edukasi kurang
lengkap : smpkan terkait pengobatan moniotroing, efek sampng
pengobatan

STATION HEMATOINFEKS

Ax ok Px fisik Meski pada manekuin tunjukkan cara melakukan
pemeriksaannya.. pemeriksaan kepala, bagaimana periksa
konjungtiva dll . Px fisik khusus yg sesuai kasus ini bgmn? Penunjang
Rumple leed bukan px penunjang. Px penunjang baru 1 Kimia darah
untuk apa? apusan darah atas indikasi apa? DD dx belum sesuai dd
juga Tx dosis belum sesuai Komunikasi ranap / tdk? monitoring?
Profesional teliti baca soal
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STATION KULIT

ax kurang digali mendalam ya...biasakan tetap menulis di RM pasien
ya, td sempat diinguk kosongan//nspeksi ya pke lup beneran ya...UKK
primer benar, ukk khas lainnya yg penting blm disebutkan//sblm
diambil sampel ax kurang mendalam ya//disinfeksi dl ya, jangan
sampe berdarah saat ambil, interpretasi msh kurang tepat ya psudo
atau hifa?//dx dibaca lgi istilahnya //lokasi penyakitnya//tx bnr//

STATION PSIKIATRI

diagnosis bipolar fase maik kurang tepat krn ada gejala skizofren,
resep tidak lengkap

STATION REPRODUKSI

Secara umum sebenarnya sdh baik, hanya lupa tdk memotong
benang, ini akan sangat mengganggu kenyamanan pengguna, alat yg
telah digunakan jg belum direndam dg klorin, malah disatukan
dengan alat-alat steril

STATION RESPIRASI

Ax: cukup Baik. Px belum memeriksa status generalis...blm cucui
tangan Px penunjang lengkap, pembacaan foto thorak dan sputum bta
sdh tepat, Dx nya salah Tx penulisan resep OAT?




pemeriksaan fisik ok, dx ok syok hipovolemik tp kurang lengkap et

STATION SISTEM causa nya, persiapan pemasangan infus , insersi kurang tepat, cairan

GASTROINTESTINAL tdk masuk, fiksasi cukup, perhitungan cairan 10 tetes /menit??
kurang tepat ya, edukasi cukup

STATION SISTEM Ax kebiasaan? riw pengobatan? Px fisik tidak legeartis, posisi dokter

KARDIOVASKULER salah. Px thoraks baik. Px fisik kurang lengkap. Dx ? waktu habis.

STATION SISTIM INDERA |dx nya salah, edukasinya kurang 2 hal yg penting

STATION SISTIM SARAF [sudah ok, hanya untuk px fisik kurang lengkap

saat memasukkan kateter bisa berikan aba2 agar tidak menimbulkan

STATION UROGENITAL )
rasa sakit




