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FEEDBACK

IPM 1 SISTEM DARAH
& INFEKSI 1
HEMATOINFEKSI

Ax: Sudah bagus, onset keluhan perlu digali dan dinterpretasikan ya
//Pxfisik: oke //PxPenunjang: oke, sudah mengajukan 2 px penunjang,
hanya belum maksimal dalam interpretasi adt nya ya. Masih bisa
dimaksimalkan menambah px lain //Dx/dd: sudah benar, tetapi jenis nya
belum tepat //Edukasi: oke, sudah menyampaikan dengan baik, tetapi
belum lengkap kapan harus evaluasi

IPM 2 SISTEM DARAH
& INFEKSI 2 (INFUS)
PEMASANGAN

IC: sudah baik ; Persiapan alat: pilihan ukuran kateter IV kurang tepat
untuk pasien dewasa; persiapan infus: seharusnya pengontrol tetesan di
kunci dahulu sebelum menghubungkan infus set dengan botol infus, lalu
baru mengisi tabung tetesan dengan cairan infus, baru buka pengontrol
tetesan. desinfeksi/insersi kateter: gagal mendapatkan akses vena
(darah tidak keluar) lebih dari 3x tusuk; Menghitung dan mengatur
tetesan: sudah benar

IPM 3 SISTEM KARDIO
RESPI 1 CVS (ET)

Secara keseluruhan sudah baik. Harap lebih gentle ya ke pasien saat
memposisikan head tilt chin lift. Sampaikan pemberian muscle relaxant.
Pastikan plester rapi dan terfiksasi dengan kuat.

IPM 4 SISTEM KARDIO
RESPI 2 CVS (R]JP)

Primary Survey : OK ; TX non farmako : Tempo kompresi terlalu lambat,
30 kompresi dalam 20 detik -> hanya mendapat 90 kompresi dalam 1
menit ( tidak mencapai batas minimal) Saat rescue breathing posisi CE
Clamp kurang tepat, mahasiswa membagging setiap 3 detik sekali,
seharusnya bagaimana ritme membaggingnya? Tolong kedepannya
benar - benar diperhatikan letak palpasi a. carotis dimana??? mahasiswa
menekan terlalu ke lateral dan juga sempat sampai hampir kebagian
belakang leher. Recovery Position OK Terimakasih sudah belajar :)

IPM 5 SISTEM KARDIO
RESPI 189

AX: sudah menenyakan riwayat imunisasi :). RPS: belum mengali
perjalanan penyakit, yang memeperberat memeperingan, riwayat
pengobatan. RPK dan RPD sudah ditanyakan, Nutrisi sudah ditanyakan,
kebisaan sudah ditanyakan. over all cukup, ada saran tambahan ya
Auntuk balita dapat digali mengenai riwayat kehamilan, persalinan,
imunisasai, nutrisi dan perkembanganmnya. PP: RO THORAX (Dapat
membaca walau kurang lengkap), CBC (interpretasi kurang tepat). DX:
pneumothorax---?? (kurang sesuai ya). DD: Tidak da DD. TX: tidak
sesuai, kenapa di pasang WSD ???:(. kemudian diberi salbutamol.
Terimakasih sudah belajar ya:)

IPM 6 SISTEM KARDIO
RESPI 190

pemeriksaan fisik cukup, tapi teknis ada yang kurang tepat, dan blum
sistematis, pemeriksaan penunjang interpretasinya tidak tepat "dijawab
atrial fibrilasi, diagnosis kurang tepat "CHF NYHA 4"? perlu dilihat hasil
ekgnya ya. Edukasi jadi kurang tepat

IPM 7 SISTEM INDERA
1 MATA

ananmnesis dan pemeriksaan baik, diagnosis tepat, pemberian obat juga
tepat. edukasi bs dilengkapi ya, cara penggunaan obat, bagaimana jika
belum sembuh

IPM 8 SISTEM INDERA
2 THT

Anamnesis belum lengkap, gali lebih dalam terkait keluhan pasien. Px
fisik belum pake headlamp, pemeriksaan sudah baik. Dx DD OK. Tx
hanya memberi dekongestan

IPM 9 SISTEM INDERA
3 THT

Anamnesis : cukup baik. Pf : cukup baik. Dx dan DD : sudah benar. Tx :
pemilihan obat sudah tepat dan penulisan resep sudah baik. Edukasi :
cukup baik.




