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STATION FEEDBACK
ISP;II\{/IKlUMSISI perhatikan teknik aseptik

IPM 10 IMUNISAS

Anamnesis: Tidak menggali riwayat lahir, riwayat imunisasi sebelumnya sudah
tergali, kondisi pasien saat ini sudah digali namun kurang lengkap ; Jenis
Imunisasi: MR dan IPV ok ;Tindakan: Jangan lupa mengeluarkan gelembung
udara,secara keseluruhan sudah baik ; Edukasi: ok.

IPM 2 URO

Anamnesis: masih kurang lengkap ya dek, ada beberapa informasi penting
yang belum tergali, RPS biasakan tanyakan dengan OLDCHART yaa dek, agar
tergali semua termasuk keluhan penyerta. Kemudian faktor risiko juga belum
tergali apda pasien ini, kira kira penyebabnya apa sakit pasien ini. Lebih teliti
lagi ya dek. Px. fisik: keadaan umum jangan lupa ya dek, ini penting untuk
dinilai untuk semua kasus. Hati hati yaa. Abdomen jangan lupa perkusi dulu
baru palpasi yaa dek, jangan terbalik yaa dek. sesudah px fisik kok pasien
didiamkan dek, bajunya masih terbuka, kamu langsung usul penunjang, hati
ahti yaa. kemudian belum ketok ginjal, padahal kamu curiga ke ginjal, hati hati
yaa. kemudian ada 1 pemeriksaan lagi yang perllu diperiksa untuk
menyingkirkan dd disuria pada laki laki yaa dek. Lebih teliti lagi yaa. Px.
penunjang: usulan sudah benar. Interpretasi: oke. Diagnosis kerja: oke, tapi
causanya yang agak kurang tepat yaa. Diagnosis banding: oke. Karena
anamnesis belum bisa menemukan faktor risiko, jadi saat menjelaskan ke
pasien jadi kurang tepat, misal keberishan yang perlu dijaga dan batu. Lebih
teliti lagi yaa. seperti berulang kali mintajaga kebersihan, padahal faktor risiko
pada pasien ini kan bukan hal tersebut. hati hati yaa, Tatalaksana: sudah
cukup baik. hanya mungkin bisa pilih antibiotik first choice lainnya yang lebih
mudah didapatkan boleh yaa dek.

IPM 3 GENITAL

perhatikan sterilitas pemeriksaan genitalia.

IPM 4 PIMPINAN
PERSALINAN

Teknik masase fundus uteri di Kala 3 diperbaiki, pengecekan plasenta yang
lengkap ya. Jangan lupa cek apakah ada janin kedua?

IPM 5 OBSTETRI

Anamnesis: OLDCHART cukup, RPD RPK sudah ditanyakan. pemeriksaan fisik:
Pemeriksaan runut, hampir lupa IAPP di abdomen yah, belum melaporkan KU
dan kesadaran. Belum melakukan pemeriksaan bimanual. Diagnosis kerja:
lengkap dan tepat. Terapi: tepat.

IPM 6
KONTRASEPSI
(IUD)

jangan lupa meminta pasien BAK. Hati-hati saat membuka tutup wadah kassa
steril. Tolong tutupnya diletakkan di meja dalam posisi menghadap ke atas,
kalau menghadap ke bawah, artinya tutup terkontaminasi menjadi tidak steril,
Ketika ditutupkan lagi, kassa di wadah jadi ikut nggak steril. lebih hati-hati
lagi saat memasukkan sayap IUD, pastikan areanya cukup luas sehingga
tangan yang memakai handscoon steril tidak nyenggol apa-apa. saat mengukur
panjang uterus, setelah masuk ke manekin besar, bisa pindah ke manekin kecil
karena akan lebih kelihatan jelas angkanya, dan leher biru bisa tepat di servix
saat pemasangan IUD. cek kembali urutan kapan menarik pendorong dan
inserternya. cek kembali edukasi yang diperlukan setelah pemasangan IUD.
cek kemasan IUD, berapa lama masa efektif dan masa pemasangannya

IPM 7 Konseling
Laktasi dan
Edukasi Menyusui

Ax: Jangan lupa menanyakan BAK, BAB, karena dapat dipergunakan juga
untuk menilai kecukupan pemberian ASI. Gali juga riwayat IMD lainnya sudah
OK.




IPM 8
RESUSITASI
NEONATUS

sudah baik persiapan, alur dan tindakannya

IPM 9 ANAK

Ax : cukup baik, ada beberapa data RPS yg masih perlu digali. Px : Selesaiin
aja dlu smua px fisiknya ya, nanti baru diinterpretasikan antroponya setelah
semua px supaya ga ada px yg terlewat kalau terjeda dulu cek grafik,
disamping itu mengondisikan anaknya juga biar sekalian tidak terjeda--> kaan
jadi tidak melanjutkan px fisik lainnya. Padahal masi ada banyak data penting
yang belum dievaluasi dari hasil px fisiknya. hanya melakukan antropometri
saja. vitalsign saja tidak dilakukan (suhu hanya krn teringat habis menanyakan
mual muntah, sptnya screening ke arah dehidrasinya). generalis lainnya tidak
diperiksa. Dx : belum sesuai. hanya kwashiorkor saja yg ternotice krn belum
lengkap px nya. penunjang juga belum diminta. Tx : masih kurang krn dxnya
belum tepat. Semangaaat yaaa mba ;) Next, lebih cermat lagi yes.




