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STATION FEEDBACK

STATION IPM 1-
urogenital

Anamnesis: Pertanyaan tentang BAK jangan lupa menanyakan warna, ada
tidaknya darah. Kebiasan yang ditanyakan jangan hanya makanan ya,
karena ada juga konsumsi terkait minuman ang dapat menyebabkan
keluhan pasien. Pemeriksaan fisik: Keluhannya dicurigai berasal dari organ
di abdomen jadi pemeriksaan yang relevan ya harus memeriksa
abdomennya dulu secara keseluruhan untuk mengkofrimasi yang kita
curigai. dan menilai keadaan organ yang lain (menyingkirkan kemungkinan
dari organ yang lain). Jangan langsung ketok ginjal. Pem.penunjang: Lebih
teliti dalam menginterpretasikan hasil urinalisis. Diagnosis: baik. Terapi:
Pelajari lagi pilihan terapi awal untuk diagnosis yang sudah ditegakan dan
sesuaikan dengan kondisi pasien yang kesakitan.

STATION IPM 10
IMUNISAS

Ax: belum menanyakan kondisi pasien saat ini, pemilihan imunisasi: oke. tx
non farmako: jangan lupa untuk perlindungan diri tetap memakai handscoon
selama tindakan ya, belum mendesinfeksi vial saat mau
mencampur/mengambil obat, belum membuang jarum dan spuit ke safety
box, belum cuci tangan setelah imunisasi. komunikasi dan profesional: oke

STATION IPM 2
GENITAL GENITAL Px swab baik,

STATION IPM 3
SIRKUMSISI

jam 6 belum dilakukan jahitan, belum memotong preputium, waktu habis.
sepertinya tremornya yang perlu diperbaiki, lebih tenang lagi, banyak
latihan semoga membantu mengurangi tremornya.

STATION IPM 4
KONSELING KB

Perhatikan saat ibu mempraktikkan cara menyusui, belajar lagi bagaimana
posisi bayi dengan badan ibu. Gunakan istilah yang sekiranya dipahami
pasien. Lebih rileks, namun tetap respectful ke pasien ya mas.

STATION IPM 5
ASUHAN
ANTENATAL

pemerikaan fisik kurang usia kehamilan, diagnosa kurang lengkap



STATION IPM 6
PIMPINAN
PERSALINAN

sudah mempsisikan pasien, belum menyebutkan tanda klasik kala dua..
belum cuci tangan saat akan menyiapkan lat. handuk di tumpuk sampai 8
lapis(handuknya kecil apa tidak mengirangi fungsinya itu?) . APD silahkan di
sebutkan apa saja yang perlu di pakai ya. (selain apron, masker dan google
apa lagi hayo?). sudah menyalakan lampu. sudah cuci tangan. hati-hati
dalam menyiapkan obat ya mas, anda menyiapkan 3 obat dengan visual
100% sama AWAS KETUKER nanti. sudah desinfeksi vulva :).. belum
mengevalusi ulang perkembangan kemajuan persalinan dan menyebutkan
tanda klasik kala 2. setelah memasang duk steril sebagai alas lalu pasang
katetir (hati-hati sterilitasnya ya) besi lagi perhatikan ya. tidak melakukan
prasarat retgen (nanti aserasi kemana-mana). sudah melahirkan bahu depan
denngan cukup seuai, cara melahirkan bahu belakang belajar lagi.
perhatikan lagi ya kapan ibu peru mengejan. hati-hati peng bayinya ya, saat
suction jangan di tiupkan ya. sudah memeriksa janin ke 2, namun belun inj
oksitosin. sudah menjepit tali pusat, sudah desinfeksi ( itu besi2 di perut
bayi jangan di tinggal ya, hati-hati saat guntinya ya takut banget kena
bayinya. inj oksitosin dilakukan setelah potong lasenta. bayinya di biarkan
kedinginan habis di section. sudah menyebutkan tanda kala 3 dan melakuan
pasarat usner. menejemen kala 3 kurang sesuai jangan di TARIK ya, di
Tegangkan. belum evalusi perdarahan dan membresan ibu. komunikasinya
dilatih ya sesuaikan dengan kondisi pasien, perlu dukungan atau oerlu ijin
atau perlu apa di komunikasinya atau bahkan perlu pujian. semangat ya
belajarnya di baca lagi dan lighat lagi vidionya ^_^

STATION IPM 7
KONTRASEPSI
(PEMASANGAN
AKDR/IUD)

jangan lupa di tutup kassa steril di tempat habis pasang implant.

STATION IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

operator : VTP inisiasi seharusnya tidak perlu reservoar karena BBLC, yang
menyiapkan ET asisten jadi VTP tidak boleh berhenti, jangan lupa fiksasi ET
asisten : baik

STATION IPM 9
ANAK

gizi buruk dengan tipe kwaskiorkor kurang tepat, yg tepat gizi buruk tipe
mrasmik kwashiorkor, terapi kurang jelas dai sisi jenis jumlah dan jadwal
pemberian nutrisi


