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STATION FEEDBACK
IPM 1 Bagus sudah memberikan oksigenasi di awal. Diagnosis dan Terapi
KARDIOVASKULAR benar. Interpretasi oemeriksaan penunjang sudah benar.
Px fisik = sudah dilakukan dengan lengkap dan runtut. ||| Dx = tepat |||
Tx NF = Persiapan alat sudah baik. Persiapan infus set sudah okay.
IPM 10 Sudut pemasangan sudah tepat. Prosedur pemasangan sudah tepat.
GASTROINTESTINAL Fiksasi sudah tepat. Perhitungan kebutuhan cairan tepat, tpm tepat. |||

KIE = sudah dilakukan dengan baik dan runtut. ||| Professionalisme =
Overall sudah bagus!!

IPM 11 SISTEM
ENDOKRIN, METABOLIK
DAN NUTRISI

Anamnesis: Cukup lengkap; Px Fisik: Sudah lengkap dan sistematis;
Diagnosis: Diagnosis utama sudah benar tetap belum menyebutkan
derajatnya dan kondisi yang mempengaruhi masalah utama, DD belum
sesuai; Tatalaksana: Belum memberikan tatalaksana yang sesuai
indikasi; Edukasi: Belum lengkap, jelaskan kondisi pasien dan
manajemen tatalaksana yang akan dilakukan secara runut dan jelas

IPM 12 REPRODUKSI

AX : belum menggali sebanyak apa darah yang keluar ya dan belum
menggali riwayat pengobatan untuk RPS saat ini PX FISIK : UK kurang
tepat ya dek, antropometri ok, obstetri ok, PX PENUNJANG : baik
mampu menusulkan 2 px penunjang DX dan DD : DX ok tapi Uk kurang
tepat DD ok RASIONALISASI : uk pada dx kurang tepat ya dek pato ok
lain lain ok KOMUNIKASI : ok PROFESIONALISME : cukup baik,
belajar lagi cara menentukan UK ya dek

IPM 3 INDERA - MATA

Ax sudah sesuai, px fisik generalis THT sdh sesuai, px lokalis pharing
sudah sesuai hanya interpretasi kurang detil terkait kasus, dx sudah
sesuai, terkait terapi antibiotik perlu dicek lagi ya dik untuk indikasi
kasus ini

IPM 4 HEMATOINFEKSI

Ax: Faktor risiko, riwayat imunisasi dan tumbang belum tergali, Px
Fisik: ini pasienya anak?2 lebih baik memakai manset anak juga ya dek,
belum antropometri, px thorak urutanya terbalik (perkusi dulu baru
palpasi), abdomen : tanda asites apakah cukup dengan cara dilihat?,
baiknya sebelum rumpledd dilihat dlu ada pteki atau tidaknya. DD:
belum tepat beberapa (DHF stg 3, malaria falsiparum, zika), Px
penunjang: yang benar 2, namun IgM Ig G belum spesifik,
Rasionalisasi:analisisnya sudah mencoba menjelaskan dan menuliskan
namun belum lengkap, Komunikasi dan edukasi:

IPM 5 GINJAL DAN

Anamnesis: cukup baik. Px. fisik: hati hati, pada px abdomen itu perkusi
dulu baru palpasi ya, itu tadi kebalik dek. Px. penunjang: oke, sudah
baik. Diagnosis: oke, diagnosis banding masih salah ya dek, masih
terlalu jauh. Tatalaksana: pilihan obat kausatifnya sudah oke. Tapi

SALURAN KEMIH sediaan, dosisnya kurang tepat dek, itu terlalu sedikit dosis segitu. Hati
hati yaa dipelajari lagi. Kemudian perlu tidak oabt simtomatik harus
dipelajari lagi yaa, lihat gejala pasien. edukasi: cukup, tapi agak
terburu2 karena waktu habis. Semangat belajar ya.

IPM 7 SARAF diagnosis banding kurang tepat, dosis obat dan sediaan diperhatikan

kembali, rasionalisasia obat perlu dilengkapi




