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STATION FEEDBACK

Station 3 Kegawatan 3
melakukan identifikasi kejang, namun CAB tidak lengkap --> baru
dilanjutkan saat sudah melakukan pemeriksaan lainnya, perhatikan dosis
diazepam rectal, pemeriksaan fisiknya yag sistematis yaak, supaya ga
kelupaan. anamnesis yg lengkap ya, diagnosis dipelajari lagi

Station 4 Kegawatan 4

Saat di IGD,pasien seperti ini,perhatikan ABC, kamu lebih lama di
anamnesis, tidak cepat bertindak (baik periksa ataupun memberi
tatalaksana). Dalam anamnesis juga seperti bingung, tidak menanyakan
perjalanan penyakit. Keadaan pasien seperti itu kenapa malah diperiksa
fisik macam2? apakah memungkinkan? Kamu sampaikan akan dirawat
inap, dan pulang jika sudah bisa merawat inap sendiri

Station 5 Kegawatan 5
anamnesis lebih diperdalam lagi; PF= tidak sistematis; belum memeriksa
ABC, KU, kesadaran, antropometri; teknik PF berlatih lagi, beberapa
belum lege artis; diagnosis belum sesuai, staging HT salah; banyak
membaca lagi; terapi masih banyak kurang; banyak berlatih

Station 7 Pemeriksaan
Jamaah Haji 2

Ax: riwayat penyakit dahulu dan RPK belum ditanyakan//PF: kurang KU-
nya//PPbaru 1//Dx sesuai//Edukasi ok

Station 8 Layanan
Primer 1 dx Dx .usia.....resiko tinggi? eduskasi waktung kurang

Station 9 Layanan
Primer 2

diagnosis benar, istithoah salah, edukasi belum sempat diberikan karena
kehabisan waktu

STATION IPM
PEMERIKSAAN
JAMAAH HAJI 1

"Anamnesis: Anamnesis dan Pemeriksaan Fisik sudah OK

Pemeriksaan : Pemilihan pemeriksaan sudah OK

Teknis Pelaksanaan: Sudah dijelaskan dengan baik dan detail

Diagnosis : Diagnosis Sudah Benar

Komunikasi, Edukasi dan Perilaku Profesional: Sebenarnya sudah baik,
namun dapat dikurangi ""e"" ""e"" ""e"" nya nggih mbak, lain lain OK"

STATION KEGAWATAN
RESPIRASI

initial Assesment cukup ;tatalaksana awal cukup. diagnosis kurang
lengkap. belum pemeriksaan penunjang. pemasangan ET ada beberapa
yg terlupa.

Station: Kegawatan
Jantung

hendaknya, baju pasien dibuka agar tau lokasi pasti tempat melakukan
kompresi (di corpus sternum). Hendaknya airway dicek dulu, jika perlu
dibersihkan, dan dibuka (head tilt chin lift) sebelum diberikan nafas
buatan. Hendaknya pad AED dilepas dulu sebelum diposisikan recovery.


