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STATION FEEDBACK

Anamnesis: oke, Px. Penunjang: oke. Dx: oke. Terapi: baru bisa
I[PM ENDOKRIN DAN menuliskan satu jenis obat, seharusnya untuk kasus ini pakai
METABOLIK monoterapi atau kombinasi dek? dibaca lagi ya guideline

tatalaksananya. Sip, ditingkatkan.

IPM GASTROHEPATOBILIER

Ax lengkap. Px abdomen ada yg tercampur dengan px thorax. DD yg
tepat hanya 1. Penulisan resep dosis belum tepat

IPM KARDIOVASKULER

kalau cek JVP, hendaknya yg dinaikkan bed pasien. taknik
pemeriksaan JVP salah. auskultasi hendaknya didengarkan beneran.
interpretasi EKG salah, diagnosa salah.

IPM KULIT

anamnesis: ok// px fisik : sudah cuci tangan WHO, dan inspeksi dgn
baik menggunakan loop & senter, namun alangkah lebih baik jika
dipalpasi utk mengetahui permukaan UKK nya.. deskripsi UKK ok //
px penunjang: BELUM mengoleskan wajah pasien dgn allohol
sebelum diperiksa, interpretasi ok // Dx kerja ok, dd belum tepat,
ukk hipopigmentasi apa saja dd nya? // edukasi ok, resep : krim
ketokonazole ok, tp signaturanya brp kali? jangan tulis S U E saja
yaa. Indikasi pemberian antibiotik utk apa?

IPM RESPIRASI

tdk mencari ax yang mengarahkan ke derajat, faktor stres, ro dan
darah salah interpretasi. dx tdk menyebutkan derajat, terapi
bronkodilator sebaiknya menggunakan yang inhalan (puff) k ini pas
serangan, kortiko salah dosis

IPM THT

ax cukup lengkap. px fisik: cek kembali cara memegang otoskopnya
ya Ni. dx tidak tepat. dd kurang tepat. tx kurang 1 jenis obat utama




