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STATION

FEEDBACK

IPM 1 SISTEM DARAH &
INFEKSI 1
HEMATOINFEKSI

Ax: oke, anamnesis sudah baik. //Pxfisik: Sudah mengusahakan dengan
urut, beberapa px terlewat ya, px wajah bagian mata kok tidak
diperiksa, itu bisa dilihat dengan mudah, px thoraks cukup, px abdomen
tidak runtut, IAPP ya, jika inspeksi auskultasi tampak normal lakukan
perkusi palpasi untuk mengkonfirmasi, pemeriksaan palpasi spesifik
organ belum dilakukan ya, seperti hepar, splen, atau ginjal. Jadi jangan
hanya perkusi tidak ada temuan abnormal lalu tidak dilanjutkan px
spesifik //PxPenunjang: hanya mengajukan 1 px //Dx/dd:

IPM 2 SISTEM DARAH &
INFEKSI 2 (INFUS)
PEMASANGAN

IC: sudah baik ; Persiapan alat: sudah baik; persiapan infus: ssudah
baik; desinfeksi/insersi kateter: sudah baik; Menghitung dan mengatur
tetesan: hitungan salah; selang infus juka perlu difiksasi

IPM 3 SISTEM KARDIO
RESPI 1 CVS (ET)

Secara keseluruhan sudah baik.

IPM 4 SISTEM KARDIO
RESPI 2 CVS (RJP)

Primary Survey : OK ; TX non farmako : Tempo kompresi terlalu pelaan.
30 kompresi selama 25 detik berarti dalam 1 menit hanya 72x. Tolong
bisa diperhatikan lagi tempo kompresi untuk kedepannya karena ini
merupakan point krusial dalam pelaksanaan RJP. Breathing rescue
sudah baik. Recovery position OK . Terimakasih sudah belajar :)

IPM 5 SISTEM KARDIO
RESPI 184

AX: cukup baik, namun belum menayakan bagaimana riwayat kelahiran
selama kehamilan persalinan. Riawayat imunisasi belum
ditanyakan.Nutrisi anak beum digali, yang memper berat memeringan
gejala juga belum digali, penyakit secara sistemik belum digaliRPD
belum digali, perjalanan penyakit belum digali. RO THorax: sudah bisa
membaca. CBC: belum bisa interpretasi (penurunan AL namun
disebutkan Kenaikan AL). DX kurang tepat, DD ada yang kurang
relevan. TX: Pilihan obat baik namun dosisnya kurang tepat (masih
mengunakan dosisi dewasa). Terimakasih sudah belajar ya:)

IPM 6 SISTEM KARDIO
RESPI 185

cuci tangan who? , peserta melakukan pemeriksaan fisik kurang
sistematis, seperti kurang mengerti apa yang dicari, auskultasi jantung
dan paru tdk dilakukan, pemeriksaan ekstremitas tidak melakukan CRT,
ataupun akral dingin (tensi 80/40) tdk aware. diagnosis tdk lengkap,
Pemeriksaan penunjang kurang tepat interpretasi ronsen, edukasi dan
rencana tindak lanjutnya kurang tepat (kondisi kegawatannya blum
direncanakan)

IPM 7 SISTEM INDERA
1 MATA

anamnesis sudah baik. pemeriksaan baik, hanya pemeriksaan kornea
caranya belum tepat. diagnosis jangan lupa sampaikan ODSnya. pilihan
obat sudah tepat, hanya dosisnya belum tepat, dan kalau tetes bukan
tube ya sediaannya. edukasi sudah lengkap, jangan lupa kalau membaik
harus bagaimana tetap diedukasikan ke pasien ya

IPM 8 SISTEM INDERA
2 THT

Anamnesis belum lengkap, gali lebih dalam terkait RPS dan riw
kebiasaan & sosial. Px fisik belum memakai headlamp. sisanya sudah
memeriksa dg baik. Dx OK tapi belum menyebutkan area mana yang
sakit. DD belum sesuai. Tx memberi 1 dekongestan, belum menambah
obat causatif.




Anamnesis : cukup, RPD kurang lengkap hanya tanya riw amandel, RPK
IPM 9 SISTEM INDERA |[tidak ditanyakan. Pf : cukup. Dx dan dd sudah benar. Tx : pemilihan

3 THT antibiotik sudah benar hanya jumlah obat kurang tepat. Edukasi : cukup
baik.




