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STATION FEEDBACK

IPM 8 NEURO 2

Anamnesis cukup lengkap, kurang menggali faktor risiko dan
kebiasaan sosial. Pemeriksaan fisik lengkap, pilih yang relevan saja,
tes koordinasi non-ekuilibrium untuk membedakan vestibular-
cerebellum lebih relevan daripada provokasi nyeri dan kekuatan otot.
Dx utama dan banding tepat.

IPM 1 MLBM Baik, memahmi konsep kasus dengan baik..
IPM 2
MUSKULOSKELETAL ok

IPM 3 INTEGUMENTUM
Riwayat pengobatan belum ditanyakan. Dx Scabies benar, DD
varicella zoster tidak tepat. penulisan resep dan instruksi penggunaan
permetrin kurang tepat

IPM 4 GASTRO-AKUT
ABDOMEN

Px: Lien sebaiknya juga dipalpasi-perkusi ya - apakah ada
pembesaran? pelajari caranya ya. Px.Penunjang: baik. Dx: baik.

IPM 5 ENDOKRIN
ax faktor risiko terkait rpk belum ditanyakan. perlajari lagi beberapa
px lab ya. penting edukasi terkait pencegahan yang ditanyakan
pasien. obatnya berapa lama diminum?

IPM 6 NUTRISI DAN
SISTEM DIGESTI

Anamnesis: Cukup lengkap, gali lebih dalam terkait keluhan penyerta
pasien yang relevan ya; Diagnosis: Diagnosis utama sudah sesuai,
diagnosis penyebab belum lengkap; Tatalaksana nonfarmako: Sudah
melakukan prosedur dengan baik

IPM 7 NEUROLOGI 1

Ax: gejala lain ada beberapa belum tergali, RPK: riwayat sakit lainya
pada keluarga bisa ditanyakan juga tidak hanya keluhan yg sama,
kebiasaan pribadi yang ditanyakan masih minimalis--> mencari FR, Px
Fisik: oke namun reflek fisiologi perlu dilihat lagi cara pemeriksaanya
sesuai legaartis, rangsang meningeal belum brudzinki II-IV dan
kernig, Dx , oke, Komunikasi dan profesional: oke

IPM 9 PSIKIATRI

Anamnesis: sudah menggali poin ;Pemeriksaan psikiatri: isi pikir,
roman muka, dan insight kurang sesuai ;Menentukan diagnosis kerja:
sudah tepat ,diagnosis banding: 1 yg sudah sesuai ;Farmakoterapi:
sudah tepat, namun frekuensi minum obat utama kurang tepat
;Edukasi: kurang menyampaikan poin-poin penting lain seperti cara
menenangkan diri sendiri, bantuan dengan ke IGD saat serangan dan
kemungkinan rujuk ;Secara keseluruhan: pelajari simtomatologi poin
pemeriksaan psikiatri yang belum sesuai


