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STATION FEEDBACK
IPM 1 Diagnosis dan DD belujm tepat sekali.. yang lain baik
KARDIOVASKULAR g J - yang -
Px fisik yang diminta tidak sistematis mulai KU, Kesadara, Tanda
vital.head to toe, loncat loncat yang ditanyakan langusng tiba tiba CRT
lalu tanda vital, tidak dicari: KU, kesadaran, antropometri (untuk
IPM 10 mencari kebutuhan cairan) bibir kering, peristatltik usus, nyeri tekan
GASTROINTESTINAL abdomen, akral dingin, dx ok, pasang infus: cairan infus tidak dialirkan

dengan sempurna masih ada gelembung udara pada selang infus,
kebutuhan cairan tidak tepat, pasang infus belum selesai, belum
difiksasi, informed consent tertulis tidak dilakukan, edukasi blm lengkap

IPM 12 REPRODUKSI

Anamnesis:pada kasus obstetri jangan lupa menggali riwayat
menstruasinya yaps ( selain HPHT), riwayat ANC, dan riwayat
persalinan (apabila bukan kehamilan pertama) :) ; Interpretasi px fisik:
Pada antropometri ada yang tidak di interpretasikan.. (selain BMI)..
interpretasi obstetri kurang tepat ( mahasiswa hanya menyebutkan hasil
px fisik belum menginterpretasikan) ;px Penunjang: usulan ok ; Dx:
Jangan lupa ya dek kalau kasus obstetri diagnosisnya haruuuuuus
lengkap. dx ok tapi UK salah bukan 15w ya..(coba latiihan lagi cara
menghitung UK) DD ok ; Rasionalisasi: px fisik kurang lengkap untuk
rasionalisasinya, px penunjang juga bagiamana hasil USG nya
interpretasinya? untuk patogenesis juga masih kurang. Tolong dipelajari
lalu diingat ingat lagi ya ~*

IPM 3 INDERA - MATA

Ax RPS blm lengkap ya, faktor risiko blm tergali ya. Px fisik telinga,
pegang otoskopnya tangannya terbalik ya, tangan kanan untuk telinga
kanan, kiri untuk kiri. Penunjang leukositopenia atau leukositosis Dik
kalau meningkat? Dx abses peritonsilar OK. Tx Ab amoksisilin saja masih
kurang ya, tambahkan Ab untuk anaerobnya.

IPM 4 HEMATOINFEKSI

Kemampuan anamnesis: kurang menggali pola dan karakteristik demam,
demam hari ke berapa? mulai pagi? siang? malam? atau jam brp
demamnya? jadi penting tau saat periksa ini demam hari ke berapa
;Pemeriksaan fisik: tidak lengkap ;Diagnosis banding: sebut 3, sudah
sesuai ;Usulan pemeriksaan penunjang: sebut 2 saja dan sesuai
;Rasionalisasi pemilihan pemeriksaan penunjang-kemungkinan hasil:
kurang sesuai ;Secara keseluruhan: pelajari lagi interpretasi hasil
pemeriksaan penunjang sesuai kondisi klinis-diagnosis pasien

IPM 6 SISTEM

Ax : hal yang memperberat dan memperingan belum digali, pengobatan
juga belum digali, Px fisik gunakan lup dan senter, UKK tidak sistematis,

INTEGUMENTUM lokasi itu penyebutan di awal, impetigonoosa??, dx kurang lengkap
Ax: Ada keluhan penyerta yang belum tergali terkait etiologi dari
penyakit pencetus, riwayat kehamilan/persalinan bisa di gali.;Px Fisik:

IPM 7 SARAF vital sign seharusnya diawal; Dx: kerja ok, diagnosis banding ok.; Tx:

pilihan obat benar tetapi dosis dan cara pemberian kurang
tepat.;Rasionalisasi: rasionalisasi pilihan diazepam tidak tepat.




IPM 8
MUSKULOSKELETAL

PXf: bagus, jangan lupa untuk ROM pasif ya | PXp: permintaan untuk
brachii, belajar lagi anatomi yaa... |Dx: ok |Tx: belajar lagi teknik untuk
memakai handscoen steril yaa, sebelum pasang duk steril, jangan lupa
bahwa ada teknik irigasi ya, teknik menjahit masih bisa di improve ya,
dari 2 jahitan, jahitan yang pertama masih kurang, dua tepi luka masih
regang, belajar cara optimalisasi benang untuk jahitan ya sehingga tidak
satu jahitan satu benang|K&P: oke, sdh ic tertulis




