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STATION

FEEDBACK

STATION IPM 1 MLBM

Pemeriksaan Fisik : sudah lengkap ;Tatalaksana Non-farmakologi
(Pre-hecting) : tidak sitematis, banyak "ON", tidak dapat membedakan
mana benda/area steril mana non steril ;Tatalaksana Non-farmakologi
(Hecting-Dressing) : belum tuntas ;Komunikasi/edukasi : sudah cukup.
Secara keseluruhan : belajar teori steril/non-steril ya

STATION IPM 2
MUSKULOSKELETAL

tanya identitas oke, Ax (onset, lokasi, durasi, memperberat,
memperingan, riw pengobatan, keluhan sistem: demam, mual muntah,
kebiasaan makan kacang-kacangan) riwayat serupa, penyakit DM -->
secara umum sudah urut penggalian informasinya tapi kurang
mendalam, misalkan DM nya gimana, demamnya gimana, obat apa yg
diminum, dll/ IC sudah baik,px VS jangan hanya TD dan suhu ya, px
status lokalis jangan hanya inspeksi dan palpasi, bisa cek ROM/
usulan px penunjang oke, tapi interpretasi rontgen tidak tepat,
gambaran putihselain tulang bukan cairan sinovial, masa pada
interfalang jugatidak tepat, interpretasi CBC sudah baik/ dx tidak
tidak tepat dan dd oke/

STATION IPM 3

riwayat pengobatan, faktor risiko cukur rambut ketiak dan tdk bilas
setelah mandi bareng?2 di sungai tdk tergali. papul soliter? (pelajari
bedanya dengan pustula ya mas, di kasus ini pustul). Waktu edukasi

INTEGUMENTUM dikatakan harus minum antibiotik tapi hanya diberi mupirosin topikal.

Penulisan mupirosin kurang komplit (No berapa, berapa kali sehari)
STATION IPM 4 GASTRO- |px abdomen kurang lengkap ya, px penunjang kurang 1 yg tepat, dx
AKUT ABDOMEN dd salah ya

STATION IPM 5
ENDOKRIN

Ax: keluhan sistemik belum terlalu tergali, reproduksi dan eksklusi
belum |PxP: mengajukan 3 interpretasi oke |Dx: kurang lengkap
|Tx:nama dan sediaan oke bagus, dosis sedikit kurang tepat |K&P: oke
dirujuk ke penyakit dalam yaa, bisa dirujuk langsung...

STATION IPM 6 NUTRISI
DAN SISTEM DIGESTI

Ax: Pastikan ada riwayat penyakit dahulu / operasi / rawat inap yang
berhubungan dengan kondisi saat ini, karena berhubungan dengan
kausa pasien. Dx: kurang lengkap, sebutkan kausanya juga. Tx:
Dekompresi berbeda dengan pemberian nutrisi, pahami bahwa kasus
ini memiliki tekanan yang tinggi dalam abdomen, jadi tdak bisa
diberikan nutrisi per oral maupun dari NGT, karena justru akan
menaikkan tekanan dalam abdomennya. ujung NGT juga harus
disalurkan ke agar cairan atau udara dalam lambung bisa mengalir,
bukan di passangi spuit.

STATION IPM 7
NEUROLOGI 1

Riwayat kejang tidak didalami, sejak awal fokusnya kelemahan
angggota gerak, yang minimal, dx salah.




