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STATION

FEEDBACK

IPM 1 MLBM

hampir kehabisan waktu , edukasi ke pasien belum sempat.. pmeriksaan fisik
tidak dilakuakan dengan lengkap dan detail..

IPM 4 GASTRO-

sdh baik, dx dan DD kurang lengkap aj

NEUROLOGI 1

AKUT ABDOMEN
Anamnesis: Perlu digali juga apakah ada tanda tanda lainnya seperti alisnya
masih bisa diangkat atau tidak, menutup mata bisa atau tidak, dsb (tujuannya
untuk tahu apakah penyebabnya UMN atau LMN), Faktor risiko dan

IPM 7 kebiasaan belum digali ; pemeriksaan fisik: generalis hanya minta Vital sign -

> masih kurang lengkap..kekuatan otot ekstremitas bawah belum diperiksa,
refleks patologis ekstremitas atas belum di cek.. sebenernya sudah cuup ok
namun harus selalu diingat ya dek px harus kanan kiri atas bawah yaa tidak
boleh hanya atas saja atau bawah saja ; dx: TIA sudah ok,namun denga TD
170/100 mmHg bisa ditambah dx nya HT grade? :))

IPM 9 PSIKIATRI

Anamnesis = RPS sudah ditanyakan. RPD sudah ditanyakan. RPK sudah
ditanyakan. FR dan Stressor belum tergali. Anamnesis sistem belum
ditanyakan ||| Px fisik = Status psikiatri sudah ditanyakan dan dipresentasikan
dengan baik ||| Diagnosis = Dx tepat. DD tepat ||| Tx = Pilihan obat tepat.
Dosis tepat ||| KIE = Sudah dilakukan dengan baik ||| Professionalisme =
Overall sudah okay. Dalam kasus psikiatri, stressor dan pemicu harus digali,
gunakan lebih banyak pertanyaan terbuka instead of tertutup. Ide bunuh diri
belum ditanyakan ya?




