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STATION |FEEDBACK

STATION 1 Pemeriksaan fisik benar, diagnosis benar, tatalaksana urutan lengkap/ sesuai,
komunikasi dan edukasi kurang lengkap perilaku profesional baik.
RPS masih kurang dalam mengali KU..terutama karakteristik dari KU nya, yg

STATION 10 harusnya ditanya lokasi, penyebaran, dstnya. Riwayat kebiasaan dan pengobatan
belum digali. UKK masih salah. usulan pemeriksaan penunjang masih salah juga.tata
laksana salah, tidak sesuai indikasi.

STATION 11 |Ax cukup lengkap,Px fisik KU,VS,,Px penunjang uL dan asto,kurang DL

STATION 12 |baca difteri
anamnesis dapat diperdalam; perlakukan manekin seperti pasien; PF paru dan

STATION 13 abdomen salah urutan; belum auskultasi paru; baca lagi cara memeriksa HR dan RR
yang lege artis; diagnosis salah, terapi tidak sesuai; pelajari lagi cara menulis resep
yang lengkap; belajar dan berlatih lagi dengan tekun

STATION 2 Tingka?:kan. manajemen waktu, artikulasi dan kepercayaan diri terutama dalam
komunikasi
Anamnesis dan pemeriksaan fisik sudah lengkap. Sudah mengusulkan 2 pemeriksaan

STATION 3 |fisik yang tepat, namun tidak melakukan interpretasi MDT. Dosis Sulfas Ferosus
terlalu besar untuk anak.

STATION 4 |Diagnosis: diagnosis banding tidak tepat

STATION 5 jangan lupa desinfeksi ampul, polio tetes 1 dan 2 tidak bisa digabung terus jadi 4
tetes. Rotavirus DITETESKAN bukan disuntikkan.

STATION 6 |PF brudzinki hanya 2 yg dilakukan; Diagnosis kurang tepat; dosis obat kurang tepat

STATION 8 |kok bisa tiba2 muncul askariasis? pdhl anamnesis pemeriksaan blm ada yg relate
ANAMNESIS : Sudah baik. FISIK : KU dan kesadaran oke, VS oke, status generalis
oke, kurang mencari tanda2 hipoksia. pemeriksaan thorax untuk jantung kurang

STATION 9 lengkap, abdomen seharusnya IAPP ya. PENUNJANG : Sudah mengusulkan 2

pemeriksaan penunjang dengan baik, interpretasi lumayan ya kurang? dikit aman.
DIAGNOSIS : Oke DD salah. NONFARMAKOLOGI : posisi dan IV line belum
disampaikan. EDUKASI : Oke




