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STATION

FEEDBACK

IPM 1 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 1

anamnesis sudah mengarah kepada suatu penyakit, tapi belum menemukan ciri
berat ringannya penyakit. lakukan pemeriksaan secara legeartis. termometer
harus menempel kulit. palp hepar. posisikan tangan lebih dahulu tangan sebelum
minta pasien inspirasi.

IPM 2 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 2

Perkenalan pada pasien sudah dilakukan, suda melakukan informed consent juga.
Persiapan alat sudah lengkap, namun baiknya untuk plester disiapkan di awal jadi
pada saat fiksasi bisa langsung digunakan tanpa harus menggunting-gunting lagi
(lebih nyaman ke pasien), sudash melakukan aseptik tutup botol, mengeluarkan
gelembung didalam selang. Belum membaca bismilah sebelum tindakan ya.Lalu
berhasil mendapatkan vena di tusukan ke 4x ya, sudah terlihat darahnya.
Perhitungannya sudah benar ya 33 tpm. Good ya!

IPM 3 SISTEM
KARDIO
RESPI 1

Sudah melakukan pemeriksaan dengan profesional, lengkap dan sistematis namun
untuk intepretasi EKG masih harus banyak belajar ya dek, karena masih sangat
superfisial dan kurang tepat.

IPM 5 MATA

Anamnesis: ada sebagian kecil pertanyaan penting yang belum ditanyakan
;Pemeriksaan: sudah cukup sebagian besar dilakukan benar, refleks fundus
kepentingan dan interpretasinya yg belum tepat untuk apa? ;Diagnosis kerja:
kurang lengkap ;Diagnosis banding: juga kurang lengkap ;Tatalaksana farmakologi
(termasuk kesesuaian blanko resep): sudah tepat sediaan dan indikasi, namun
belum tepat dosis dan blanko kurang lengkap ;Secara keseluruhan: latihan
pemeriksaan mata segmen anterior dengan speed lebih cepat dan tepat ya

IPM 6 THT

Ax: RPS terkait keluhan lain pasien mohon digali, keluhan penyerta yang relevan
dengan nyeri tenggorokan, agar dapat mengarahkan kira2 ke mana. Ax bagian lain
sudah cukup baik. Px: sudah cukup baik sudah memeriksa sesuai kasus. Posisi
duduk sebaiknya disesuaikan agar pemeriksa juga nyaman. Dx: dx kurang tepat
coba cek kembali hasil pemeriksaan fisik yang diberikan. Tx: kurang tepat untuk
kasus ini krn dx kurang tepat

IPM 7 THT
(Telinga)

OK, sudah cukup baik, yang perlu ditingkatkan adalah kehati-hatian dalam
melakukan pemeriksaan pada pasien, komunikasi ke pasien baik

IPM 8 SISTEM
RESPI

anamnesis cukup lengkao //interpretasi spirometri belajar lagi, px rongten thorkas
jugaa perlu belajar lagi itu gambarana khas lho..1 px juga belum tepat yayg
diminta//

Survei primer: oke, Tx Non Farmakologi:alur tx non farmakologi belum tepat dan
sesuai, setelah rjp 5 siklus jangan lupa evaluasi baik nafas dan juga nadi pasien ya
dek, indikatornya bukan RJP terus dilakukan sampai AED datang ini salah besar,
baiknya baju pasien dibuka untuk melihat pengembangan dada diawal, pemberian

RESPI 2

IPM 9 RJP bantuan nafas dengan moth to mouth belum tepat disini dada tidak mengembang--
>jangan lupa memposisikan kepala pasien, belum memberikan bantuan nafas
dengan alat lainya setelah petugas medis datang (setelah RJP belum evaluasi
langsung recovery position--> dipelajari lagi alurnya), Profesional: ditingkatkan

STATION IPM

4 SISTEM Persiapan sudah baik. Pemasangan : Set ritme dan volume ventilasinya bagaimana

KARDIO mas?. Prosedur lain sudah cukup baik




