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STATION FEEDBACK
STATION IPM 1-
urogenital

pemeriksaan head to toe kurang lengkap disebukan. pemeriksaan abdomen
IAPP ada yg belum dilaksanakan. Tx di UGD harap sinkron dengan keluhan.

STATION IPM 10
IMUNISAS teknik melarutkan sdh benar dan mengecek kelayakan vaksin

STATION IPM 2
GENITAL GENITAL

pasien diminta kencing dulu ya, LAMPU DINYALAKAN DULU SEBELUM
PAKAI HS, (tidak bs hanya disebutkan karena hasil pemeriksaan tdk akan
tampak tanpa lampu), buka selimut pasien dulu, jika terpaksa on-kan
lakukan paka tangan non dominan (misal kiri apabila anda tdk kidal, saat
menyalakan lampu, buka selimut, meneteskan larutan2) dan dipastikan
tangan yang ON tidak memegang area yang seharusnya steril/bagian dalam
tubuh pasien/bagian tubuh pasien yang sudah diterilkan, pemeriksanya
duduk ya, toiletisasi vulva dan vagina TIDAK boleh menggunakan povidon
apabila akan dilakukan pemeriksaan sampel untuk pemeriksaan patogen
karena akan mengaburkan hasil pemeriksaan, pakai NaCl saja utk genitalia
luar, kassa kering untuk canalis vaginalis. Povidone digunakan setelah
pengambilan sampel selesai, tangan kiri menyibak labia saat spekulum
masuk ya, jepit bilah spekulum dengan tangan kanan, jangan minta pasien
tarik nafas, tanyakan status paritas/pernah melahirkan untuk menentukan
ukuran spekulum, pemeriksaannya jangan hanya disebutkan tetapi dilakukan
ya, jaga sterilitas terutama tangan kanan, interpretasi Gram tdk tepat,
leukosit tdk dinilai, dx trikomoniasis (tdk tepat), terapi tdk tepat

STATION IPM 3
SIRKUMSISI

Belum mempersiapkan anak untuk BAK terlebih dahulu // Teknik anestesi
tidak pakai kassa steril mas ? // Teknik release sudah OK namun perlu lebih
berhati hati ya mas // Teknik Desinfeksi kurang tepat ya mas // Ketika
menjahit, manekin berubah posisi, hati hati ya mas // Teknik insisi sudah
baik // Teknik penjahitan di jam 12 kurang kuat // Teknik penjahitan Figure
of Eight belum dilakukan // Edukasi belum dilakukan // Perawatan luka
belum dilakukan // Next belajar lagi ya mas manajemen waktunya

STATION IPM 4
KONSELING KB

ax sudah baik, konseling bisa dilengkapi lagi ya, ingat tahap konseling, untuk
memastikan pemahaman ibu tentang apa yg sdh dijelaskan, bs dimnta untuk
prakteknya

STATION IPM 5
ASUHAN
ANTENATAL

Anamnesa cukup dan relevan serta lengkap, penentuan UK lewat 1 hari, HPL
tepat, pemeriksaan fisik vital sign cukup, pemeriksaan leopold lengkap,
pemeriksaan penunjang relevan interpretasi benar, terapi farmako bisa
diperbaiki, non farmako rawat inap ya, pertimbangkan kondisi pemberatan
pada pasien.

STATION IPM 6
PIMPINAN
PERSALINAN

pasang alas bokong dulu baru pimpin persalinan. teknik sangga susur tdk
tepat. pastikan tdk ada bayi ke dua baru injeksi oksitosin. desinfeksi dulu
sebelum injeksi. masase uterus dan periksa kontraksi uterus segera setelah
plasenta lahir



STATION IPM 7
KONTRASEPSI
(PEMASANGAN
AKDR/IUD)

Informed consent: ok; Persiapan: belum melakukan persiapan pasien
(meminta pasien cuci lengan yang tidak aktif), lebih baik menggambar dulu
baru cuci tangan dan memakai sarung tangan); Anastesi: akan lebih mudah
di pasang duk dahulu setelah desinfeksi, teknik injeksi masih kurang
seharusnya di tempat insisi lanjut tanpa dikeluarkan masukkan jarum lebih
dalam diantara tempat pemasangan implan;Pemasangan Implan: setelah
pemasangan sebaiknya di bersihkan dulu lukanya baru ditutup; Komunikasi
dan edukasi: cukup;

STATION IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

sudah melakukan persiapan alat dengan baik, setelah diketahui bayi LDJnya
sudah lebih dari 110, lanjut cek saturasi ya, hingga saturasi tercapai dan
stabil kemudian rujuk NICU, sudah baik dalam melakukan resusitasi
neonatus

STATION IPM 9
ANAK

riwayat persalinan dan nutris belum digali...perhatikan baik2 instruksi, yang
diminta lakukan maka lakukan lah jangan hanya bertanya hasil untuk
PF....bagaimana cara PF kepala, leher, thorax, abdomen? semua hanya
disampaikan diperiksa, lalu bertanya hasil...ekstremitas tidak diperiksa
lengkap...gimana caranya interpretasi antropometri? gimana cara
menggunakan dan baca grafik?....diagnosis tidak lengkap hanya
kwashiorkor....tatalaksana hanya disampaikan jenis nutrisi tapi dosis, cara
pemberian dan tatalaksana lain belum disampaikan.


