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STATION FEEDBACK
STATION 1 abpocath+ infus belum terpasang

STATION 10

Anamnesis: jangan lupa untuk menanyakan tumbuh kembang anak. Pem fisik: Jangan
lupa untuk menilai keadaan umum dan antoprometri,. Pelajari kembali diagnosis
banding dari diagnosis kerja yang ditetapkan. Pelajar kembali terapi dan dosis dari
diagnosis yang sudah ditetapkan. Edukasi: Pelajari kembali edukasi yang harus
diberikan, baik terkait pasien maupun orang-orang di sekitar

STATION 11

Explore mendalam di RPS ya, sebelum beralih ke RPD, RPK, dan riwayat riwayat
lainnya. Pemeriksaan fisik tidak runtut sistematik, harusnya KU lalu VS (perlu
diperika Sp02 tidak? kan pasien sesak), antropometri bagaimana? apakah tidak perlu
diperiksa JVP?, Pemeriksaan Thoraks kurang lengkap, apakah yang harus diamati di
dinding thoraks, bagaimana besar jantung? apakah tidak dilakukan pemeriksaan
perkusi untuk menentukan batas jantung?), interpretasi EKG kuranr tepat, Dx kerja
belum benar, saat edukasi sudah benar menyebutkan ada kebocoran, tetapi belum
sesuai Dx nya.

STATION 12 Anamnesis baik, pemeriksaan fisik baik, terapi bleum tepat, baca lagi kapan
kegawatan nafas harus dirujuk?

STATION 13 ok

STATION 2 lupa cuci tangan sblm periksa, tdk meresepkan antibiotik dan vitamin, diagnosis
lengkap

STATION 3 belum edukasi

STATION 4 sudah baik, meskipun DD yang disebutkan kurang, perhatikan pola penyebarannya
ya dek. untuk terapi bisa ditambahkan lotion atau obat untuk gatalnya

STATION 5

anamnesis:riwayat ANC, riwayat imunisasi, riwayat perawatan talipusat sebelumnya
belum ditanyakan. PF general: BB belum diperiksa, untuk pemeriksaan lokalis
umbilikal tidak memakai handscoon (?); Dx: omphalitis DD:omphalokel (?)
Tatalaksana: povidon iodine itu obat merah? Edukasi: sudah baik | cara
berkomunikasi empatinya ditingkatkan

STATION 6

Anamnesis belum menggali Riwayat Persalinan, Imunisasi // Apakah tidak diperlukan
pemeriksaan Antropometri mas ? // Pemeriksaan Konjungtiva apakah tidak
menggunakan senter mas ? // Pemeriksaan Thoraks sudah Baik // Pemeriksaan
perkusi thoraks beneran timpani mas ? //Pemeriksaan Fisik Neurologis sudah OK //
Diagnosis sudah OK // Edukasi sudah OK // Terapi farmakoterapi tidak tepat dosis //

STATION 8
sdh baik anamnesis cukup runtut, vs dan antropometri lengkap, fp fisik dilakukan dr
head to toe namun sebagian ada yg blm dilakukan, blm memriksa apakah ada
pembesaran hepar dan lien, px penunjang sdh, tx blm lengkap, dx benar

STATION 9

Eksplorasi keluhan penyerta, usaha yang telah dilakukan untuk mengurangi gejala,
status nutrisi. Deskripsi UKK: untuk lesi primernya ada yang lainnya selain papul,
batas lesi dan distribusi lesi sebaiknya dijabarkan juga. Edukasi kepd pasien terkait
berapa lama obat harus diberikan, kemungkinan penyulit yg akan muncul, kapan
harus balik kontrol ke dokter dan upaya pencegahan apa yg baisa dilakukan.


