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STATION 1

Anamnesis cukup. Pemeriksaan thorax belum memeriksa jantung. Diagnosis kurang
menyebutkan derajat serangan asma saat ini (ringan).

STATION 10

Belajar membuat DD

STATION 11

anamnesis sudah namun belum bingung arahnya ke kasus apa dan kehabisan waktu

STATION 12

Anamnesis lengkap, Pemeriksaan Fisik lengkap, usulan pemeriksaan tepat, Diagnosis
tepat, terapi hanya ADS, tidak menyebut antibiotik dan steroid, edukasi sesuai, tidak
mengusulkan rujuk atau konsul ke SpA

STATION 13

ANAMNESIS : RPS benjolan belum tergali, RPD dan RPK riwayat kontak oke,
R.Persalinan, R.Imunisasi, R. Tumbang dan Lingkungan belum tergali. P. FISIK : Cuci
tangan WHO sebelum dan setelah, KU VS oke, Antropometri oke, Kepala dan leher
oke, Thorax oke, Ekstremitas oke. PENUNJANG : 2 oke. DIAGNOSIS : benar tapi
belum lengkap. TERAPI : sudah benar namun jumlah obat kurang. EDUKASI : Benar
dan lengkap

STATION 2

anmesis kurang, RPD belum tumbuh kembang, sosial/pekerjaan ort dan
pendidikannya, prinsip tatalkasna dan edukais kurang lengkap, terpai dengan resp
kurang

STATION 3

ax: belum ditanyakan kebiasaan anak, bermain misalnya?cucitangan-->
dalhamdulillah ditanyakan kemudian, lingkungan rumah?bisa jg sitanyakan BB ga
naiik ada tdk kontak ps dg penderita batuk lama utk menyingkirkan DD//px fisik sdh
lengkap dan runtut//px penunjnag hanya benar 1, klo curiga cacing kenapa ga minta
px feses?// anemia nya jenisnya apa dilengkap ya, penyebab kecacingan nya kira2 ya,
hehe//tx kurang suplementasi Fe, edukasi baru dikit ttg obat waktu habi//semnagat
yaa..

STATION 4

diagnosa banding kurang tepat

STATION 5

hanya 1 vaksin polio

STATION 6

Anamnesis kurang menggali keluhan lain, belum mencari sumber infeksi. Px fisik
tidak sistematis. Lupa tidak palpasi thoraks dan abdomen. Tidak melakukan px
refleks. Tidak cuci tangan setelah px fisik. Dx kerja tidak lengkap. Edukasi kurang.

STATION 8

px fisik kok tdk menilai tanda vital (hanya kesadaran)? yg dicari di px fisik belum
lengkap sesuai indikasi kasus, diagnosisnya betul, teknik persiapan ok,, teknik
insersinya ok, teknik aseptik ok, perhitungan cairan totalnya sudahbelum tepat,
edukasi ok

STATION 9

informed consent tidak dilakukan, alat tidak lengkap tempo VTP kurang cepat.
setelah SRIBTA dilakukan VTP ULANG untuk melihat apakah sudah ada
pengembangan dada apa belum, baru kemudian algoritma dilanjutkan. alurnya
dipelajari lagi ya. Bila pasca resus ada retraksi di VIP dulu.




