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STATION FEEDBACK

STATION IPM
PEDIATRI 1

Anamnesis kurang lengkap, kurang mengarah, tidak sistematis,,, sudah edukasi
masih tanya anak muntah apa tidak// usulan px fisik kurang lengkap, kurang
sistematis, antropometri tidak ditanyakan, abdomen tidak ditanya, turgor dan
akral tidak di usulkan// diagnosis tidak lengkap// edukasi terkait tanda kegawatan
tidak disampaikan// resepnya kenapa hanya oralit jika dx nya disentri?... dan
oralit sediaaan tablet apakah ada? dx berubah2... amuba, giardia... tp di ganti
cacing, ganti lagi// edukasi

STATION
IMUNISASI

Lakukan tindakan sesuai perintah ya dek. imunisasi polio pake ipv apa opv dek?
ganti jarum setelah ambil vaksin dari vial dilakukan ya, posisi bayi saat imunisasi
gimana dek?setelah diimunisasi ngapain tanganmu menekan paha bayi? :'(
edukasi di akhir setelah melakukan imunisasi ya dek

STATION IPM
PEDIATRIC 2

Px : baca instruksinya baik2 yaa mba, kalau diminta melakukan pemeriksaan fisik
yaa dilakukan yaa mba jangan meminta hasil lansung tanpa dilakukan. Lakukan
pemeriksaan dengan runtut yaa mba. brudzinski 1 itu masuk ke pemeriksaan
meningeal sign yaa bukan patologis. brudzinski 3 interpretasinya salah yaa mbaa,
bukan kaki yg fleksi yaaa :) lihat video yg benar interpretasinya. Jangan terbolak
balik yaa px fisiologis dan patologis.. refleks patella masuk fisiologis yaa mba
bukan patologis. Dx : kurang lengkap. DD : benar. 4 talak : diaz oral di rumah,
berlanjut dibawa ke rs diaz i.v, jika masih kejang demam jangan masukkan
sendok ke mulut, demam diberikan pct. --> perbaiki yaa 4 talaknya.. itu talak
untuk di rs yaa yg 4 talak awal tsb mba, yg di rumah. Edukasi breaking bad
newsnya diperbaiki lg yaa mba, perhatikan intonasi, penyampaian, dan empatinya
ke pasien saat menyampaikan breaking bad news. tanya dulu pasiennyamasu
diberikan info secara umum atau secara lengkap, perhatikan juga kekhawatiran
pasiennya spt apa, empatinya harus masuk dlu yaa.

STATION
RESUSITASI
NEONATUS

mm..persiapn belum lengkap, belum siapkan lampu dan kain kok sdh menerima
bayi??//dik ini osce ya jangan hanya bercerita, hangatkan dengan apa? lampu aja
ga dinyalakan, //isap lendirnya kok gak dibunag??ketua itu posisi atas kepala bayi
ya, bantalan jg belum tepat//vtp inisiasi dilihat dik pengembangan dada, bukan
ditanyak saja//setelah SRIBTA,lgsung cek nadi?lanjutkan dl VTP nya dik 30 dtk
baru evaluasi ya, terlewat step ini....//pasang ET masukin ET posisi jg salah tdnya
...pasang ET lebih dr 30 dtk ga bisa di VTP dl dik, bayinya bisa tdk
tertolong...belajar lg pasang ET, sehabis itu cek dl paru kanan kiri//perintah
hitungan kompresi ya, 60 detik itu VTPnya hanya sampe 30 dik, baca
lagi.....semangat yaa....//asiseten : komresi sdh baik
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STATION
SIRKUMSISI

persiapan pasien kurang baik, minta pasien buang air kencing sebelum berbaring.
Posisi dokter diusahakan selalu di sebelah kanan pasien. Lakukan desinfeksi
terlebih dahulu sebelum memasang duk steril. Gunakan pinset untuk melakukan
desinfeksi. Pengerjaan kurang sistematis. Persiapan alat dan bahan kurang
sempurna, sempat lupa menyiapkan lidokain. Teknik menggunting preputium
kurang sempurna (hati hati nanti hasil sunat tidak bagus, bisa bisa disunat ulang
pasien nanti). Waktu habis.


