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STATION FEEDBACK

STATION IPM
PEDIATRI 1

anamnesis bisa di tambahkan riw tumkem, imunisasi, pemberian makan,
kehamilan dan persalinan, dll, px abdomennya tetap dilakukan scr sistematis I-
A-P-P ya krn keluhan nya GI, px fisik lainnya ok, dx ok, terapi rehidrasi nya tidak
sesuai dengan derajat dehidrasinya (seharusnya terapi rehidrasi plan B ya),
resep zinc dan oralit sudah ok, resep paracetamol masih kurang tepat dosisnya (
bb anak 20kg apakah pct 120mg/5ml 1cth cukup?), lain-lainnya sudah cukup
baik

STATION
IMUNISASI

penjelasan terkait tujuan dan manfaat imunisasi sudah baik// sudah cuci tangan
baik sebelum tindakan tapi belum sesudah tindakan// sudah persiapan alat, tapi
tidak lengkap// persiapan vaksin sudah desinfeksi tapi belum cek vaksin, belum
buang udara dalam spuit, sudah ganti jarum, tapi dosis salah bukan 0,05 tapi
0,5/ sudah menyebutkan lokasi injeksi// belum sudah minta keluarga fiksasi//
edukasi ... kembali untuk imunisasi sudah disampaikan// edukasi --> tempat
suntikannya boleh dipijat g? atau ditekan2, kalau sakit atau rewel gimana belum
disampaikan// penulisan tanggal imunisasi sudah benar tapi kaapan imunisasi
selanjutnya bisa dituliskan di bawah atau di kertas baliknya ya

STATION IPM
PEDIATRIC 2

Pemeriksaan fisik masih kurang lengkap dan kurang sistematis, antropometri
belum diperiksa, status generalis tidak lengkap dan tidak sistematis, tidak
periksa telinga padahal ada keluhan; PF neurologis OK; Diagnosis KDK kurang
lengkap (telinganya ga diperiksa jadi tidak tahu diagnosis lengkapnya); Tx:
pemasangan IV line ok, diberikan diazepam supp? pasien sudah tidak kejang ya,
dibaca soalnya yang teliti, untuk demamnya dikasih apa? profilaksis antikejang?
untuk kondisi telinganya? perlu konsultasi spesialis tidak?; Breaking bad news
jangan terlalu cepat, kontak mata kurang adekuat, masih menggunakan istilah
medis spt prognosis (jelaskan dalam bahasa awam) edukasi tentang KDK belum
lengkap (perlu ranap? tatalaksana lanjutan?).

STATION
RESUSITASI
NEONATUS

IC ok, persiapann alat ok, langkah awal tdk menyalakan lampu, belum posisikan
kembali dg baik, VTP inisiasi ok, SRIBTA ok, VTP efektif ok, selama pemasangan
ET bayi bisa iVTP asisten ya, tdk mengecek pengembangan paru dan fiksasi ET,
irama VTP kompresi baik, saat menjadi asisten, kedalaman kompresi kurang,
sudah memahami alur dengan cukup baik

STATION
RESUSITASI
NEONATUS

IC ok, persiapann alat ok, langkah awal tdk menyalakan lampu, belum posisikan
kembali dg baik, VTP inisiasi ok, SRIBTA ok, VTP efektif ok, selama pemasangan
ET bayi bisa iVTP asisten ya, tdk mengecek pengembangan paru dan fiksasi ET,
irama VTP kompresi baik, saat menjadi asisten, kedalaman kompresi kurang,
sudah memahami alur dengan cukup baik

STATION
SIRKUMSISI

teknik anestesi masih belum sesuai, teknik sircumsisi belum sesuai, terutama
ligasi jam 6 masih membahayakan glans. waktu habis


