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STATION FEEDBACK

STATION IPM 1-
urogenital

Ax : cukup lengkap ; Px fisik: OK; Px Penunjang: OK ; Dx: kurang sesuai,
sebutkan diagnosis sesuai masalah aktif saat ini disertai penyebab (ec) nya
ya; Tx farmakologi: kurang tepat, pada kondisi nyeri akut yang berat bisa
diberi injeksi ya

STATION IPM 10
IMUNISAS "(+) anamnesis cukup lengkap

STATION IPM 2
GENITAL GENITAL

kenapa kapas lidinya dikeluarkan dan diletakkan di atas tissue, obatnya
benar keduanya tapi jumlah obat dan aturan pakainya salah semua

STATION IPM 3
SIRKUMSISI

Hati-hati glandnya terpotong ya. Persiapan sudah baik, hanya saja waktu
habis, belum selesai jahit jam 6 dan penutupan luka. Sepertinya
tindakannya terlalu lama, mungkin bisa berlatih lagi menggunakan timer,
sehingga bisa eveluasi tindakan apa yang paling banyak memakan waktu.

STATION IPM 4
KONSELING KB

Tanyakan jumlah dan usia anak, perjalanan keluhan pasien (dengarkan
jawaban pasien) RPD. Konfirmasikan tujuan berKB pada pasien ini.
Penjelasan jenis2 KB perlu lebih diarrange utk memudahkan pasien memilih
jenis KB yang paling tepat (mana yang dianjurkan, mana yg tidak,
kenapa?).Coitus interuptus dan kondom masuk dalam opsi pilihan untuk
pasien?

STATION IPM 5
ASUHAN
ANTENATAL

Anamnesis kurang lengkap, px general belum, diganosis kurnag lengkap,
dosis kurang lengkap

STATION IPM 6
PIMPINAN
PERSALINAN

Dx:ok//Kala2: udah buka 10 (inpartu kala 2) jangan suruh ke kamar mandi
nanti bisa lahir di kloset. Pastikan dulu benar bahwa bayi siap lahir (patikan
sudah terdapat tanda kala 2). persiapan alat: handunya lebih baik di
lebarkan posisi lenskape(permukaan lebih luas). pakai apronnya yang benar
ya jangan cuma di sampirkan, di ikat yang rapi dan tidak menggau diri
sendiri. Pesiapkan obat yang pasti dipaki dulu yang masuk ke spuit yang
belumpasti di pakai bisa disipkan dulu (agar tidak mubadir). Belum
pemposisikan pasien. tangan bersaungtangan memegang handuk sebelum
melakukan tindakan (ON). sudah memasng alas bokong. Llatihan lagi cara
dan hasil pemeriksaan VT ya. Jeaskan kapan pasien boleh mengejan ya dan
bagaimana mengejannya. Jelaskan kepada pasien bagaimana relaksasi antar
kontraksi, cara memegang bayinya kurang tepat. bisa jatuh itu,cara
biparietal sanggar susur juga kurang tepat kala bayi asli itu terglincir
bayinyan cara pegang seperti itu. Perhatikan langkah awal sinergi bersama
dengan perawatan BBL. apa syarat yang perlu dilakukan sebelum
menyuntukkann oksitosin mbak? krusner untuk mengelurkan uterus? cara
PTTnya kutang tepat jangan di tarik nanti putus? evalusinya berapa lama
kala 3? cara melahirkan plaseta kurang tepat, cara mengecak plasaenta
kurang tepat. apa yang dilakukan setelah plasaenta keluar? apakh syarat
menyuntikkan metil ergometrin?. sejak awal pesertya kurang
memperhatikan kebersihan dan kenyamana pasien . bayinya belum di klem
talipusat ya mbak. Belajar lagi ya dek, lihat vidionya lagiya

STATION IPM 7
KONTRASEPSI
(PEMASANGAN
AKDR/IUD)

Inform concent cukup, jangan lupa minta persetujuan ya. Persiapan cukup,
Pemasangan IUD cukup, sebisa mungkin perlahan ya, tidak perlu buru-buru
agar menjaga kenyamanan pasien. Edukasi disampaikan untuk kembali jika
ada keluhan seperti apa



STATION IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

asisten: sdh baik, tetapi utk kompresi kedalman kompresi kurang//operator:
baca lagi pengenceran epinefrin, menerima bayi dengan kain belum....cek
awal bayi kok setelah langkah awal dik? kebalik yaaaa......yg dinilai juga
masih salah//VTP nya kok cimit2 dik, ga masuk udaranya klo cumapelan dan
kurang begitu.....SRIBTA dilakukan sebelumnya VTP inisiasi aja 5x an bukan
30 dtk ya....saat periksa djj kok ditaruh vtpnya?sungkup tetap ya dik gak
boleh lepas//perintah ke asisten yang jelas ya dik......HR 70 KOK MASIH
KOMRESI VTP???...ALUR DIBACA LAGI YA DIK..

STATION IPM 9
ANAK

AX : kurang riw nutrisi dan riw kehamilan ibu ps ya dek, PX : kurang cek
thorax ya dek, Interpretasi BB/U ok, TB/U ok BB/TB ok Dx : Ok, TX : Belum
selesai ya dek, tapi 1 konsep sudah benar, semangat belajar lagi ya dek


