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STATION

FEEDBACK

STATION 1

Px fisik: VS kurang periksa RR dan suhu, belum periksa head to toe (kepala-termasuk
refleks pupil, leher, thorax, abdomen, ekstremitas).| Px penunjang: hanya
mengusulkan 1 pemeriksaan penunjang yang benar, interpretasi kurang lengkap.| Dx
dan dx banding: kurang tepat (salah 1 dx banding yang disampaikan seharusnya
menjadi dx utama).| Komunikasi dan edukasi: komunikasi cukup, edukasi kurang
lengkap dan tepat (apakah diperlukan rujuk ke spesialis terkait).| Profesionalisme:
cukup.

STATION 10

Ax : cukup baik. Px: pemerikssan leher juga harus diperiksa, sesuai kasusnya. usulan
penunjang sudah sesuai, naum tidak diinterpretasikan. diagnosis belum sesuai,
perhatikan lagi foto rontgennta. penentuan tatalaksana jadi g sesuai. apakah cukup
dengan nebu saja? edukasi juga jadi kurang pas, tapi sudah baik menjelaskan bahwa
ini perlu rawat inap.

STATION 11

sudah cukup baik untuk kasus ini, namun peru di awal ditambahkan menggali faktor
risiko lain untuk menyingkirkan DD berdasar gejala, pola pikir merujuk jangan lupa
ya untuk yang sudah bukan kompetensi

STATION 12

Anamnesi sduah baik. pemeriksaan nadi belum, antropometri belum px lehr tidak
smepurna, px ekremita telapak tangan dan trmoe rbelum dilakukan

STATION 13

dx dd kista bartolini kista gartner kebalik ya, edukasi ttg jenisnya jinak/ganas dan
terkait genetik kurang dijelaskan

STATION 2

afek koq interpretasinya sulit ditarik sulit dicantum ya de,, mungkin kelupaan ya, dx
kerja blm tepat utk skizofrenia namun yqg ditulis dx banding dan dx kerja terbalik,
edukasi rawat inap

STATION 3

ax kurang detil sesuai kasus, px fisik kurang detil, pelajari lagi anatominya, dx sudah
benar, untuk non farmakorterapi kurang sesuai, untuk ice semestinya di balut krn
butuh sementara waktu, jenis obat kurang kuat antiinflamasinya, edukasi kurang
lengkap, prinsip rujukan fan follow up kurang

STATION 4

Ax cukup baik/px fisik sudah runtut, dan relevan/ px penunjang ok interpretasi tidak
dilaporkan ke penguji/ dx baik/ pilihan obat sudah baik, dosis obat bisa lihat buku
kalau waktu cukup, BSO bisa menyesuaikan dengan yang disukai oleh anak, seperti
bentuk puyer atau sirup yg manis/ edukasi oke

STATION 5

periksalah yg sekiranya relevan dg kasusmu, JVP bruit carotis, pemberian oksigen
jangan lupa, rujuk ya utk definitifnya

STATION 6

AX : ,PX: duduk menyilang saat pemeriksaan segmen anterior ya, lakukan
pemeriksaan VS juga ya, , DX: dd apa? diagnosis benar , TX: pemilihan obat sudah
benar ,KOM:

STATION 8

Oke, perlu lebih mempertajan penentuan DD

STATION 9

ax cukup lengkap, px fisik cukup sistematis sejak TTV, head to toe, dan tanda
dehidrasi. dx kerja kurang tepat derajat dehidrasinya.pemasangan infus: sudah
didahului IC, pemilihan set infus keliru. tabung selang infus belum diisi hingga
separuh, masih tampak udara dalam selang infus. perhitungan kebutuhan cairan
kurang tepat, jumlah tetesan keliru




