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STATION FEEDBACK

STATION IPM 1-
urogenital

Anamnesis: OLDChART belum tergali semuanya, karakteristik nyeri dan skala
nyeri perlu digali karena pasien mneyebutkan nyerinya hebat, anamnesis
sistem belum semua menggali gejala pada pasien, RPD, RPK, sosek keb
belum lengkap (terutama jumlah dan jenis asupan cairan), Px: pertama cek
KU VS ya, laporan kesadaran, perut urutannya IAPerkusi Palpasi ya, jangan
langsung palpasi, px penunjang: darah rutin dan BNO, interpretasi: darah
rutin sdh tepat, intepretasinya BNO tepat, dx kerja: perlu menilai kondisi
utama pasien saat ini yg memerlukan tatalaksana segera (nyeri) ec diagnosis
kausatif bila sudah tegak, gunakan susp bila blm tegak, DD dijadikan DK dan
sebaliknya, tatalaksana, pemilihan golongan obat tidak tepat (tamsulosin)
perhatikan nyeri pasien sangat hebat sehingga perlu penanganan nyeri yang
cepat.

STATION IPM 10
IMUNISAS

Anamnesis: belum ditanyakan riwayat kelahiran (lahir spontan? dimana?
kondisi anak saat lahir bbl/pbl?penyulit?dll); Jenis Imunisasi: 4 jenis imunisasi
sudah tepat tetapi hanya menjelaskan 3 tujuan imunisasi dengan benar;
Tatalaksana: tidak mengecek kelayakan vaksin, tempat injeksi kurang tepat;
komunikasi dan edukasi: cukup

STATION IPM 2
GENITAL GENITAL

pemeriksaan sdh melakukan pengambilan spesimen untuk dilakukan
pengecatan gram, dx benar, terapi tepat, dosis tepat, komunikasi sesuai
prinsip

STATION IPM 3
SIRKUMSISI

Adiknya belum disuruh BAK sebelum disirkum // Persiapan alat belum semua
dipersiapkan // Teknik Desinfeksi tidak tepat, sempat bilang saat desinfeksi
dan area sekitarnya, maksudnya bagaimana ya mbak ? semuanya dilakuin ya
mbak jangan hanya disebutkan dan area sekitarnya //Teknik Anestesi tidak
mengganti jarumnya mbak ? // Mbak, pelan pelan ya untuk release smegma //
Benang jahit dan jarum jahit sebaiknya disiapkan di awal bukan pas saat akan
menjahit ya // Teknik mengikat simpul jahitan tidak tepat // Needle holder kok
dipakai buat kendali benang jam 12 // Penjahitan di jam 12 mengenai dan
menyobek glands penis // Penjahitan figure of eight tidak tepat // Perawatan
luka sudah OK // Edukasi kurang lengkap //

STATION IPM 4
KONSELING KB

aX: riw blm tergali semua sudah memberikan saran/alternatif. Riw mens, KB
sebelumnya, RPD blm tergali. Paisen blm digali apa yg diketahui ttg alkon,
dan lagi2 langsung diberikan saran (diberikan 2 alternatif). Salah satu
alternatif yg diberikan justru tdk sesuai karena akan berefek sama dgn yg
saat ini, tdk sesuai dengan kekhawatiran pasien. Tdk menjelaskan macam2
alat KB secara sistematis, hanya disinggung singkat2 dan hanya fokus pada
saran tanpa memperhatikan kondisi pasien. Penjelasan ttg proses
pemasangan alkon IUD juga blm tepat

STATION IPM 5
ASUHAN
ANTENATAL

Ax : belum lengkap, gali lagi terkait riw penyakit, konsumsi obat, kebiasaan
sehari-hari, riw menarche, riw kehamilan saat ini; UK : sebutkan dengan jelas
ya, bukan bias seperti, "34-35 minggu ya bu", begitu pula dg menyebutkan
HPL harus jelas ; Px fisik : kurang sistematis, sudah kelar px obstetri baru cek
status generalis ; Px Obstetri : sudah baik ; Px penunjang : OK ; Diagnosis :
kurang lengkap, diagnosis obstetri harus sebutkan status obstetri saat ini dg
UK, presentasi posisi bayi, dan gangguan kehamilan yang ada saat ini ; Tx :
pemilihan obat dan dosis sudah sesuai, frekuensi obat tidak sesuai, jika mau
memberi asam folat dosisny aberapa? cari lagi ya



STATION IPM 6
PIMPINAN
PERSALINAN

Penegakkan diagnosis: oke, lengkap. Tanda kala 2 2persalinan sudah
disebutkan oke. Lengan bajunya jangan lupa digulung ya dek, kalau mau
pimpinan persalinan, itu bisa ngenain area steril, hati hati ya. Perasat ritgen
jangan lupa dilakukan dek, itu wajib dilakukan ya dek sebelum lahir kepala.
Hati hati ya, tolong peplajari lagi bagaimana cara melakukan perasat itu yaa.
Setelah lahir, sebelum jepit tali pusat, suntik oksitosin dulu ya dek. Pada saat
memotong tali pusat, telapak tangan kirimu jangan lupa mengalasi di bawah
tali pusat yang akan dijepit yaa dek. Jangan lupa sebelum injeksi, desinfeksi
dulu ya dek area yang akan diinjeksi.

STATION IPM 7
KONTRASEPSI
(PEMASANGAN
AKDR/IUD)

awalnya sempat bingung melakukan IC atau tdak tapi Alhamdulillah akhirnya
melakukan IC dengan baik, persiapan alat saat meletakan sarung tangan
steril sempat on sekali ya dek, persiapan pasien ok, saat proses pemasangan
IUD tidak memasang duk steril, seharusnya pasang duk dahulu baru pasang
spekulum ya dek, proses lainnya secara umum ok tapi karena tidak pasang
duk jadi on 2x ya dek kan dek nadila sudah pakai handscoon steril tapi
menyentuh bagian pasien yang tidak terpasang duk...lain kali jangan lupa lagi
ya dek...edukasi ok

STATION IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

IC ok, urutan langkah awal ok, tapi kenapa posisimu di samping bayi, bukan
di sisi kepala bayi?yang dinilai kenapa malah retraksi, coba dicek lagi di
setiap tahapan langkah itu yg dievaluasi apa saja? VTP inisiasi, SRIBTAdan
VTP efektif ok, pasang ET dilihat dlu SpO2nya & lihat juga masukkan arah
laringoskopnya, kompresi sbg asisten ok, masukkan epinefrin apakah sudah
menggunakan UVC yang tepat? pemahaman alur sudah paham sebagian

STATION IPM 9
ANAK

riwayat kehamilan dan kelahiran belum digali cukup ya Dek....interpretasi
antropometri belum tepat sehingga diagnosis belum tepat dan tatalaksana
tidak sesuai. tatalaksana asuhan nutrisi pediatri ada 4 perhatikan,
keempatnya wajiba disampaikan dan dilakukan oleh dokter umum....yang
kamu sampaikan hanya sebatas edukasi umum, belum tatalaksana. belajar
lagi semua ya


