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STATION
IPM 1

Survei primer ok, kompresi ok, breathing kurang adekuat, dada gak ngembang
karna anda tidak melakukan headtiltchinlift dengan tepat, dan karna ini mouth to
mouth, tutup hidung serta berikan napas lebih kuat lagi lewat mulut. Breating pasca
nadi, sudah betul selama 2 menit, tp tiap 5-6detik sekali ya sehingga semenitnya 10-
12x/menit. Pelajari lagi AHA 2020. Recovery position ok, hanya kaki ditekuk sampe
90 derajat ya krn prinsipnya knee stops body from rolling onto stomach.

STATION
IPM 2

indikasi ET harus jelas dari primary survey yg lengkap, selang ET sebaiknya tetap
dalam bungkusnya jangan dikeluarkan diatas meja biar tetap bersih,

STATION
IPM 3

Tatalaksana kegawatdaruratan kurang lengkap; PF OK, tapi saat periksa thoraks
dan abdomen baju pasien dibuka ya; GCS OK, refleks patologis OK, refleks fisiologis
belum dilakukan; Usulan pemeriksaan penunjang tepat, interpretasi tepat; Diagnosis
kerja

STATION
IPM 4

Sudah cukup bagus, pertahankan performanya, jangan terlalu lama memikirkan yg
mau dilakuin apa lagi.

STATION
IPM 5

Belum menggali riwayat kepribadian dan riwayat perkembangan masa kecil, dan
riwayat penyakit keluarga. Halusinasi visual baru disampaikan setelah ditanya,
hubungan jiwa bagaimana, afek bagaimana, orientasi bagaimana, tingkat kesadaran
bagaimana? Gangguan afektif tipe manik kurang sesuai. Sebaiknya pasien dirawat
inap karena ada agitai dan dikonsulkan pada dr SpkJ

STATION
IPM 6

tidak menyebut tatalaksana emergensi sebelum pasang infus seperti pemberian
oksigen-menempatkan pasien posisi syok

STATION
IPM 7

px thorax dan abdomen. kok baju pasien tdk dibuka. tdk periksa nyeri
gastrocnemius. dx tdk lengkap hanya menyebutkan leptospirosis saja. lama
pemberian antibiotik kurang.

STATION
IPM 8

anamnesis masih kurang lengkap yaa dr. fina, pemeriksaan fisik kurang sistematis
yaa dok, yuuuk dibuka lagi bukunya terkait cara pemeriksaan status generalis head
to toe, masak melakukan pemeriksaan area kepala cuma di intip?? hehhehehe....
dibaca lagi yaa.. dan praktekkan secara profesional agar pasien juga merasa
nyaman, lakukan pemeriksaan seprofesional mungkin meskipun ini hanya pasien
standar/simulasi :), karena pemeriksaannya kurag sistematis, ada data yang tidak
tersampaikan oleh penguji, padahal itu cukup penting untuk menunjang
diagnosisnya. prinsip terapinya kurang tepat ya dok... hati-hati pemberian ibuprofen
di orang lanjut usia yaa.. dan tadi dari hasil antropometri kan udah kelihatan yaa
kalo IMT nya menunjukkan Obesitas, tapi tidak ada edukasi dan terapi terkait dari
kondisi tersebut. padahaal itu jadi salah satu faktor resiko yang memperberat
kondisi pasien lhoo dok :), pasien udah ngasih kode-kode ke dr.fina tapi sepertinya
dr.fina kurang teliti kalo pasien ini obes dan butuh terapi untuk menurunkan BB,
semangaaat belajar lagi yaa dok, :)

STATION
IPM 9

RPK, Riw sosial-kebiasaan, Riw pengobatan belum tergali, cek suhu kok
termometernya diluar masih terhalang baju dok?, saya tidak mengajarkan spt itu ya
dik, izin dulu sebelum buka baju, jangan lupa cek turgor kulit , px fisik dilatih lagi,
perkusi palpasi, px penunjang hanya membacakan hasil saja, belum
diinterpretasikan, belum menyebutkan diagnosis banding, bisa menyebutkan
dehidrasi berat, edukasi baik,


