FEEDBACK REMED 1 OSCE OSCE SEMESTER 5 TA 2024/2025

22711200 - AMRILDA NOVA FAIZA

STATION FEEDBACK
Kontrol pendarahan dilakukan sebelum menggunakan handscoen steril ya
mbak. Pelajari kembali cara kontrol pendarahan. Pelejari kembali cara
anestesi ya. Setelah ditusuk, di aspirasi lalu dimasukan obatnya. Jangan hanya
IPM 1 - MLBM diaspirasi. Hati-hati dengan alat-alat yang diletakan. Alat-alat yang steril jika

diletakan di tempat yang tidak steril (baik itu disengaja ataupun tidak) akan
menjadi tidak steril. Yang rapi ya kalau memasang plester, jangan sekenanya

ya.

IPM 4 GASTRO-
AKUT ABDOMEN

Px fisik= px fisik abdomen generalis melakukan inspeksi, auskultasi, palpasi,
perkusi. sebaiknya palpasi dilakukan paling akhir yaa. perkusi tidak terdengar
ya. batas hepar masuk dalam palpasi, yg urut ya periksa abdomennya. px
abdomen khusus melakukan mcburney ok. tes undulasi, indikasinya apa ya?
rovsing sign ok. px RT ok ; Px penunjang dan interpretasi= menyebutkan DR
dbn. xray abdomen step ladder, hearing bone(?). interpretasi xray kurang
tepat. minta gas darah -> tidak ada hasil ; Dx DD= menyebutkan dx ileus
obstruktif ec adhesi. dd ileus obstruktif ec volvulus, ileus obstruktif ec vaginasi
; Komunikasi= ok ; Profesionalisme= ketika IC ke pasien sambil duduk saja ya.
melakukan px fisik khusus harus berdasarkan indikasi ya. liat dulu keluhannya
kemudian sesuaikan px fisiknya relevan atau tidak. baca lagi tentang
pemeriksaan xray ya terutama posisinya

IPM 5 ENDOKRIN

Anamnesis gejala penyerta belum tergali dengan baik. px penunjang oke. dx
oke. tx oke. edukasi kurang lengkap, dirujuk g? keluarga lain perlu dicek
tidak?

IPM 6 NUTRISI

ax : sudah menggali perjalanan penyakit sistematis, faktor risiko sebaiknya
jangn Indonesia Raya tapi lebih ke yg sesuai keluhan, dx ok, prosedur

NEUROLOGI 87

g?é\iig;SITEM pemasangan : persiapan sudah,, teknik pengukuran sudah ok, sudah diklem,
teknik insersi NGT ok, cek ketika masuk ok, komunikasi dan edukasi ok
Sempat agak bingung menginterpretasikan GCS, dipelajari lagi ya.. kenapa

IPM 7 pasien sadar kok diperiksa arm drop test dn tes tungkai jatuh? bisa diperintah

lo dek.. knp pilihannya yg diperiksa Nervus cranialis 8? dx stroke iskemik ec
HT, dd nya belum disebutkan, tx suction, jawtrust, oksigenasi, Cairan NaCl 0,9
%, heparin 5000 - 10000 IU, C

IPM 9 PSIKIATRI

oke sdh baik, isi pikir waham apa? hanya beberapa yg masih kurang tergali
dan dosis obat msh ada yg kurang tepat, edukasi ga sempat banyak krn waktu
abis

STATION IPM 8
NEURO 82

amnesis kurang mendalam, penggalian informasi kurang terutama terkait
faktor risiko - px neurologis relevan, hanya posisi kaki untuk romber kaki
kurang rapet - dx tx baik - DX dd BAIK - tx belum menuliskan baru
menyebutkan, ns diklofenak tidak sesuai hanya satu obat yang sesuai saja
waktu sudah habis




