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STATION FEEDBACK

STATION
IPM 1

tidak mengamankan pasien, tidak cek respon, cek A, cek B salah, cek C di radialis?...
peserta melakukan 2x survai primer. buat apa dek kenapa ngak 1x aja? cara minta
tolong kurang tepat. RJP: kenapa tangannya diangkat, recoil sempurna ngak usah
melepas tangan ya.setelah 5 siklus hannya cek nadi tidak cek nafsa--> langsung
recovery posision--> dek pasiennya nanti hipoksia trus nanti henti jantung lagi.
Cepat bukan berarti buru-buru ya, recovery posisi kurang tepat kalau susah minta
tolong kan banyak orang. ngak papa dek nanti di coba lagi latihan lagi, semoga feed
backnya membantu. SEMANGAT YA terimakasih sudah bekerja keras kopresinya di
tengah strenum ya dek.

STATION
IPM 2

informed consent belum dilakukan,survey primer: circulation yg dinilai minimal nadi
nya dek.. bisa tensi+spo2 juga, belum menilai kesadaran/respon, persiapan pasien:
ok, persiapan alat : ok, persiapan operator: ok, belum memasang gudel setelah
pemasangan ET (utk mencegah ET tergigit oleh pasien), pemasangan ET ok

STATION
IPM 3

Tatalaksana awal anda hanya menyebutkan infus NaCL, belum stabilisasi ABC,
pasang kateter, catat keadaan dan produksi urin serta rujuk ke bedah saraf.
Pemeriksaan fisik kepala carilah yg relevan dgn kasus seperti pupil isokor/tidak,
reflek cahaya, bukan hanya ke sklera ikterik/konjungtiva anemis. Utk px neurologis
anda tidak memeriksa GCS, dan utk reflek fisiologis serta patologis lakukan di kedua
ekstremitas (atas & bawah). Jika pasien pake kaos kaki dilepas dulu. Px penunjang
jgn ragu2, sudah jelas hiperdens ya ICH kenapa ragu infark. Diagnosis kerja yg betul
intracerebral hemorrhage ec susp stroke hemoragik ya.

STATION
IPM 4

Ax faktor risiko tdk tergali Px fisik bagaimana memeriksa konjungtiva de? px
abdomen lengkapi px nyeri yg dapat sinhkirkan DD lainya, termasuk juga dapat
dilakukan palpasi hepar Px penunjang OK Dx ulcus gaster apakah sesuai klinisnya?
hepatitis A klinisnya apa de? Leptospirosis klinisnya pa de.. Komunikasi & edukasi
belum menyampaikan edukasi yg sesuai Perilaku profesional cermat lagi kondisi
pasien y de

STATION
IPM 5

anamnesis sudah bagus, kurang tanya riwayat tumbuh kembang awal, pemeriksaan
psikiatri masih banyak yang belum dinilai, apakah pasien ini ada waham sisip pikir?
diagnosis benar, diagnosis banding kurang tepat, terapi baru 1, fluoxetin bisa diawali
sekali sehari dahulu, edukasi bagus

STATION
IPM 6

Dx : Tidak tepat ya dek jangan hanya DHF ya dek itu sudah syokk walau sempat
paham saat menjelaskan tatalaksana bahwa itu syok sehingga butuh infus kenapa
saat mendiagnosis tidak sampaikan syok dek jihan? :( tx emrgensi : tidak ABC,
sebutkan pasang oksigen di akhir setelah pasang infus, tidak posisikan dalam posisi
syok, hanya akan melakukan infus saja. tx non farmako : tidak informed consent
sebelum melakukan pemasangan infus... seharusnya informed consent lisan dulu ya
dek setelah tindakan baru tertulisss :((( pemasangan infus berhasil dengan baik tapi
sayang tidak informed consent dulu :( besok besok jangan lupa ya dek
jihan...perhitungan cairan yang dibuutuhkan belum disampaikan ya dek kepada saya
edukasi : sudah sampaikan dx walau belum tepat dan belum selesai meminta
persetujuan..semangat belajar lagi ya dek jihan

STATION
IPM 7

Anamnesis lengkap, Knp langsung px generalis, kok ga vital sign dl, urutan px.thorax
dipelajari lagi ya, px.abdomen dilengkapi yg diduga ada kelainan ya.. interpretasi
px.penunjang ada 1 yg tdk tepat ya.. perhatikan dosis obatnya yaa



STATION
IPM 8

anamnesis sudah baik, kurang menggali kebiasaan olahraga; PF= cek suhu bisa di
awal jadi sembari menunggu bisa sambil cek tensi; lupa memeriksa antropometri;
belum memeriksa lingkar perut dan sensibilitas; metforminnya salah sediaan;
edukasi juga belum cukup mendalam

STATION
IPM 9

Ax msih ada bbrp FR yg blm digali misal riw pengobatan, riw lifestyle slain makan,
misal aktivitas, eksersaisnya, px vital sign lakukan bukan cm tanya, spy kalian
terampil melakukan VS besok kalo jadi dokter ga ada VS ga dilakukan bs ditanyakan
pada pasien muncul hasilnya sendiri, jgn lupa cuci tangan, px lnn leher blm tepat,
perkusi blm tepat, sinau lagi untuk IPPA dan IAPP, urutan px fisik dah runut cm cara
pemeriksaan blm benar, edukasinya belajar lagi ya


