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STATION FEEDBACK
STATION IPM
1 Sudah cukup bagus

STATION IPM
2 ok

STATION IPM
3

Jangan lupa cuci tangan WHO sebelum dan setelah pemeriksaan Mbak Zannuba ya,
Pemeriksaan fisik abdomen, auskultasi dahulu ya baru palpasi. Pemeriksaan fisik
thorax IAPP dilakukan, hanya caranya masih belum sepenuhnya lege artis, tetap
dilengkapi ya. Chaddock masih kurang tepat posisinya ya, dibawah maleolus
externa ya. Pemeriksaan GCS lakukan dengan teliti dan tepat dalam melihat
respons dan hasilnya. Interpretasi hasil CT SCAN masih kurang tepat, lokasi
perdarahan dibedakan kembali ya mbak antara epidural dan yang lainnya.
Diagnosa masih kurang tepat ya mbak. Mbak Zannuba tidak perlu tergesa-gesa,
baca soal dengan baik, lakukan instruksinya dengan benar, lakukan dengan teliti
dan terstruktur jangan bolak-balik ya.

STATION IPM
4

Anamnesis cukup baik, px fisik ckp baik, px penunjang dapat ditambah urin & USG
walau sdh mengusulkan apendikogram, dx benar, edukasi cukup baik

STATION IPM
5

Ax: belum ditanyakan RPD-riwayat perkembangan awal-RPK; Px psikiatri: tidak
melakukan dengan lengkap 12 pemeriksaan psikiatri (hanya 5 benar); diagnosis:
keliru antara Dx dan DD; Tx: 1 jenis obat dosis pemberian masih kurang tepat, obat
lain keliru; Edukasi: edukasi terkait penyakit pasien masih kurang (sebaiknya rawat
inap dan rujuk/konsul)

STATION IPM
6

diagnosis lengkap, tatalaksana emergency sesuaikan dengan hasil pemeriksaan
primary assesment, tindakan pemasangan infus belum sesuai, perhatikan aspek
sterilitas tindakan

STATION IPM
7

px.thorax kurang lengkap, px hepar belum lengkap. hanya mengkorek nyeri tekan
hepar. px lien belum dilakukan. darah rutinnya semua normal kah??? plasmodium
vivax??? Tx kurang tepat.

STATION IPM
8

Anamnesa kurang efektif dan kurang terfokus. Baca instruksi soal dengan baik, di
soal untuk pemeriksaan fisik hanya usulkan saja, tidak perlu melakukan. Waktu
untuk yang lain jadi kurang, misal edukasi dan penulisan resep (tidak sesuai
kaidah).

STATION IPM
9

Ax tanyakan riw tkait faktor resiko penyakit, jika menanyakan sudah diobati apa
jangan lupa tanyakan apakah keluhan berkurang atau gimana respon terhadap
terapinya, jangan lupa tanyakan lifestyle spt olahraga, merokok, minum alkohol,
kebiasaan makan/minum, latihan lagi ya untuk pemeriksaan vital sign terutama biar
lbh trampil menggunakan tensimeter ga kelihatan kikuk dan ribet, pemeriksaan
nadi dan resp yg benar ya, px lnn leher ga lege artis ngecek bising usus itu apa cm
tunul2 gitu ga dihitung frek bising permenitnya? pemeriksaan tidak selesai waktu
nya kurang, kebanyakan memeriksa thorax tdk relevan dg keluhan pasien, kalo
nulis rekam medik pake dari depan ya itu kertas bukan buat orek2an ditulisi
dihalaman belakang tulis yg proper dari halaman depan. pemeriksaan abdomen
belajar lagi cara perkusi, palpasi dan auskultasi yg benar ya, baca soal lbh teliti ya


