
FEEDBACK OSCE Ketrampilan Medik SMT 6 TA 2025/2026
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STATION FEEDBACK

IPM 1
SIRKUMSISI

dx kurang lengkap, informed consent tertulis tidakdilakukan, belum sempat
edukasi waktuhabis, cuci tangan pasca jg tidak dilakukan, jahit jam 6t terlalu
pangkal sampai frenulumnya terjahit banyak

IPM 10 IMUNISAS
pada anamnesis mengenai riwayat lahir apa lagi yang perlu ditanyakan?
apakah hanya ditanyakan persalinan dengan siapa itu sudah cukup?,imunisai
yg diberikan sudah tepat,penyuntikan sudah oke,edukasi kurang lengkap
(untuk bekas suntikan bagaimana dek?)

IPM 2 URO
Ax= ok ; Px fisik= saat melakukan RT, menilai membran? membran apa dek?
penilaian prostat apa saja dek? ; Px penunjang= meminta CBC dan urinalisis.
interpretasi ok ; Dx= kurang lengkap ; Tx= pemilihan terapi definitif ok
namun dosis kurang tepat ; Komunikasi= ok ; Profesionalisme= ok

IPM 3 GENITAL

Anamnesis: kurang lengkap ya dek, lebih teliti lagi, faktor risiko harus tergali
lengkap yaa dek. Px. fisik: lampu dinyalakan betul ya dek, itu bisa nyala.
Belum didesinfeksi kok sudah pemeriksaan dalam dek? itu nggak steril dong
handscoonmu. belum pakai duk juga, hati hati yaa. Kalau bimanual dulu, hasil
inspekulo dan swabnya berpengaruh nggak nanti? Hati hati ya. Kok tidak
melakukan pemeriksaan inspekulo dek? harusnya kan inspeksi dulu bagian
dalam dengan pemasangan spekulum, hati hati ya. Px. penujnang: oke, cukup.
DIagnosis: kkurang lengkap, tidak hanya itu ya diganosisnya. Lihat hasil
pemeriksaan fisiknya, yang meradang bagian apanya dek. Lebih teliti dan
lengkap lagi yaa. Tatalaksana: sudah cukup.

IPM 4 PIMPINAN
PERSALINAN

Px Fisik: ok, Dx: oke, Tx Non farmakologi: oke, sebelum mengklem tali pusat
jangan lupa diurut darahnya kearah ibu, perasat kutsner dan pengeluaran
plasenta belum tepat caranya harusnya tangan kirinya tidak hanya diam ya,
Komunikasi dan profesional: oke

IPM 5 OBSTETRI

Ax: bisa dilengkapi terkait Riwayat perdarahannya (pastikan lagi apakah
hanya darah?, keluhan lain yang menyertai?), riwayat pengobatan, Riwayat
menstruasi, Riwayat kehamilan (keluhan saat ANC, Imunisasi), kebiasaan
(bab/bak/aktivitas seksual/ istirahat);Px Fisik: umur kehamilan sudah benar,
tanda vital sudah diperiksa, belum memeriksa antropometri, status generalis
sudah diperiksa, TFU sudah diperiksa (DJJ belum) tapi apakah UK tersebut
benar diperiksa leopold? (pelajari lagi apa yang harus diperiksa), tidak
melakukan inspekulo sebelum bimanual, Bimanual sudah dilakukan; Dx: Dx
ok; Tx: belum menyebutkan terapi farmakologi, definitif ok

IPM 6
KONTRASEPSI
(IUD)

Persiapan alat oke. Pada saat pemasangan IUD, pilihan ukuran spekulum
cocor bebek kurang tepat untuk ibu yg sudah melahirkan normal 2x. lain2 oke

IPM 7 Konseling
Laktasi dan
Edukasi Menyusui

Ax: lokasi produksi asi yang sedikit, riwayat infeksi, pengetahuan ibu tentang
menyusui, menanyakan terkait perah susu, RPK ASI sedikit --> saat ax agak
kebingungan mengarahkan / mhsi meminta pasien memperagakan cara
menyusui anak --> interpretasi posisi dan perlekatan sudah benar posisinya,
tapi perlekatan mulut belum sempurna (kurang tepat) / permasalahan ada 2
(durasi, frekuensi) --> permasalahan kurang 1, dan bukan karena perlekatan
ya/ edukasi atau konseling menyusui terkait proses menyusui sudah baik, tapi
ada yang massih kurang karena ada yang belum tergali/



IPM 8 RESUSITASI
NEONATUS

Operator: Persiapan alat OK. Bayi lahir belum menilai tonus otot. Sudah
sesuai alur resusitasi, setelah LDJ naik >100 jangan lupa evaluasi pernapasan
dan perfusi ;Asisten: Sudah menjadi asisten dengan baik, GOOD Rizqa

IPM 9 ANAK
Anamnesis: kurang lengkap ,Pemeriksaan Fisik: sudah sesuai, dan runtut
,Diagnosis kerja: sudah tepat ;Tatalaksana: sudah sesuai, hanya kurang
lengkap konsepnya ;Secara keseluruhan: anamnesis belum komprehensif dan
tatalaksana kehabisan waktu


