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STATION FEEDBACK

IPM 1
KARDIOVASKULAR

Pemeriksaan fisik: kurang lengkap pemeriksaan kepala, dan kurang
sistematis/urut ;Usulan pemeriksaan penunjang-interpretasi: kurang
sesuai salah satu interpretasi penunjang ;Diagnosis kerja-diagnosis
banding: sudah sesuai ;Tatalaksana farmakologi: sudah sesuai ;Secara
keseluruhan: coba pelajari lagi AGD ya, yang sesuai dengan pasien
sesak DD dan pemeriksaan mengarahnya apa saja

IPM 10
GASTROINTESTINAL

Px: oke, tetapi pastikan yang relevan ya, jangan semua disebutkan,
boleh lengkap tetapi poin2 untuk menegakan klinis pasien juga
diperhatikan. beberapa tanda dehidrasinya terlewat. //Dx/Dd: oke
//Txnonfarmako: Persiapan alat itu juga lihat alat yang akan digunakan
ya, infus set yang dipakai makro atau mikro, yang terpasang mikro lho.
oke sudah cek gelembung, Namanya prosedural ya, pastikan semua
terpasang dengan baik ya, kalo darah belum keluar kok langsung
dipasang infus ya, oke, sudah coba lagi dan keluar darahnya. //IC

IPM 11 SISTEM
ENDOKRIN, METABOLIK
DAN NUTRISI

ax baik, pex fifik kuarng ekstreimtas CRT dan akral, DD kurang, terapi
dsosi belum tepat, edukasi belum lengkap

IPM 2 SISTEM
RESPIRASI OK, baik, hanya DD nya belum sesuai, masih jauh dari yang diharapkan

IPM 4 HEMATOINFEKSI

Ax= pada pasien demam anak, risiko dehidrasi ya. sehingga bisa cek
asupan cairannya, frekuensi dan jumlah BAK nya juga. sebagian besar
informasi mengenai keluhan penyerta kurang tergali ; Px fisik= ok ;
DD= kurang tepat. coba dari ax dan px fisik klinisnya bagaimana dek? ;
Px Penunjang= hanya 2 usulan px penunjang yang tepat ; Rasionalisasi
data klinis= pilih dek mau NS1 atau mau IgG IgM dengue. menjadi
tidak efektif jika dilakukan keduanya ya. apakah px cbc untuk cek
anemia pada kasus ini dek? ; Komunikasi= ; Profesionalisme=

IPM 5 GINJAL DAN
SALURAN KEMIH dd kurang tepat. edukasi kurang merujuk

IPM 6 SISTEM
INTEGUMENTUM

Ax: anamnesa sudah bagus, tapi kok masih minimal ya, RPS nya perlu
ditelusur lagi ya, //PxFisik: hampir lupa ya, prinsipnya kan pemeriksaan
integumentum atau kulit, ya bisa sih dengan look, feel, move tetapi kan
kurang tepat digunakan pada klinis ini. Lup senter juga tidak dipakai
lho tadi, lupa harus diingatkan. Feedbacknya sudah tertulis jelas lho.
Deskripsi UKK diperhatikan lagi, terutama UKK sekunder.
//PxPenunjang: oke, sudah mengajukan dengan benar dan deskripsi
benar. //Dx/dd: dx belum lengkap, UKK kan sudah disebutkan ada
pustul, nah apa yang bisa ditambahkan pada dx nya? //Tx: Hanya
memberi 1 topikal, sudah tepat tetapi cara pemberianya belum tepat
ya, Topikal lain belum diberikan, karena dx tidak tegak sempurna, hasil
UKK tidak bisa terintegrasi dengan maksimal sampai ke dx ya.
Feedback nya tolong dipelajari ya, di feedback sudah ada semua lho,
apa saja yang kurang dari performas sebelumnya.



IPM 7 SARAF

Ax: Ada keluhan penyerta yang belum tergali terkait etiologi dari
penyakit pencetus, Riwayat Kehamilan-Persalinan- tumbang dan
imunisasi belum digali.; Px Fisik: status generalis masih ada yg kurang
lengkap,; Dx: kerja ok, diagnosis banding ok.; Tx: pilihan obat benar
tetapi dosis dan cara pemberian kurang tepat.;Rasionalisasi:
rasionalisasi pilihan diazepam tidak tepat.

IPM 9 PSIKIATRI
anamnesis runtut, px status mental teknik blm benar dalam menilai
insight, isi pikir dan progresi pikir, dx kerja benar dd blm benar, tx
benar, edukasi baik


