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STATION FEEDBACK

STATION IPM 1-
urogenital

berapa skala nyeri pasien? apakah ada penyakit penyerta sesuai kasus?,
pemeriksaan abdomen seharusnya IAPP ya, pemeriksaan fisik tidak
sistematis, dx kerja dan dd belum tepat., belum menuliskan resep dan
menentukan terapi.

STATION IPM 10
IMUNISAS

AX : dek teliti lagi yaa baca pelayanan imunisasinya.. itu pasien sudah
dapat hep B dan BCG yaaa..lalu anamnesisnya juga singkat sekali
yaaa...jangan singkat ya dek Axnya..Walau Alhamdulilah dek Fariz di akhir
konfirmasi terkait membaca jadwal imunisasi Ps.. jangan lupa lain kali ax
riwayat kelahiran dan tanyakan kondisi anak saat imunisasi sebelum2nya
yaa...JENIS IMUNISASI : ok pilihannya MR sip TINDAKAN PEMBERIAN
IMUNISASI : Ok dek tapi salah tulis tanggal yaaa hari ini bukan 5 juli yaa
sesuaikan tanggal hari ini yaa hahrusnyaa dek EDUKASI : edukasi jadwal
imunisasi setelahnya ok tapi tindakan pasca imunisasinya masih minim ya
dek edukasi ya..tolong review lagi edukasi tindakan pasca imunisasi setelah
membaca feedback ini ya dek..semangat

STATION IPM 2
GENITAL GENITAL

Prosedur : mas, pada pasien yang sesungguhnya tidak akan semudah itu
dengan 1 tangan memasukkan spekulumnya. tangan kiri jangan nganggur
yaaa mas, dipakai utk membuka vulva agar lebih memudahkan
memasukkan spekulumnya. Dx : benar. Tx : cek lg yaa berapa kali
pemberian obatnya dalam sehari. Jangan sampai keliru ya mas krn itu obat
utama.

STATION IPM 3
SIRKUMSISI Baik

STATION IPM 4
KONSELING KB

sudah baik menanyakan Kontra I kasi dulu, sudah baik menyakana riwayat
mens dan alergi, namun saat membri pilihan kok kayak sales, enggak bsia
ini diatwarkan ini dst. sebaiknya tau dulu klien siapa atlet banyak geraj dan
pengantin baru lo. hal ini sebaiknya diketahui di awal. IUd kurang sesuai
untuk yang belum berhubungan seksual, .

STATION IPM 5
ASUHAN
ANTENATAL

Anamnesis cukup. Penghitungan usia kehamilan benar. Pemeriksaan
Leopold, sebaiknya dilakukan mulai UK berapa ya.... Pemeriksaan fisik
status generalis belum dilakukan. Pemeriksaan penunjang benar. Diagnosis
benar. Tatalaksana belum lengkap.

STATION IPM 6
PIMPINAN
PERSALINAN

harusnya desinfeksi sebelum pasang kain alas bokong, perhatikan posisi
tangan saat perasat ritgen, kepala bayi jangan ditarik gitu, posisi tangan
saat melahirkan bahu kurang tepat, melahirkan plasenta itu ditegangkan
saja-jangan ditarik

STATION IPM 7
KONTRASEPSI
(PEMASANGAN
AKDR/IUD)

desinfeksi vagina pakai pean panjang ya . proses insersi harus dilakukan
perlahan dan hati2, begitu juga saat inserter di turunkan ya pelan2 to
walau kerjanya di manekin.



STATION IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

sebagai asisten hitung secara keras ya. posisi kompresi jangan disamping
bayi tapi di bawahnya. pemberian epinefrin dengan UVC bukan NGT ya.
kompresi kurang dalam. persiapan alat ermasuk pengoplosan epinefrin ya.
gulung kain menjadi bantal (lebih tinggi daripada lipatan). bantal
diletakkan diatas pundak. keringkan-suction-reposisi baru cek HR. VTP
inisasi cek pengembangan dada dulu, baru SRIBTA, jangan langsung 30
detik. setelah SRIBTA dan dada mengembang, baru cek HR. setelah ET
simetris difiksasi dulu.

STATION IPM 9
ANAK

data anthropometri tidak dinterpretasi sesuai meja map biru yang
disediakan di meja ujian sehingga diagnosisnya hanya dari data klinis tapi
kurang lengkap.


