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STATION FEEDBACK

[PM 1 SISTEM |Anamnesis cukup. Pemeriksaan fisik, cara pemeriksaan tekanan darah belum
DARAH & tepat, lakukan lebih sistematis dan teliti ya. Pemeriksaan penunjang menyebutkan
INFEKSI 1 1 dengan benar. DX dan DD belum tepat.

IPM 2 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 2

desinfeksi dl botol infus sblm ditusuk selang infus set, cek beneran ada udara
atau tidak jangan cm cerita aja tp msh ada gelb udara pd selang infus, berlatih
lagi cara memasang triway , berlatih lagi cara insersi yg benar supaya tdk jer
nusuk pasien, komunikasi dilatih lagi, hati2 dalam melakukan tindakan untuk
pasien, tenangnya udah dapat tapi lebih teliti lagi ya,

IPM 3 SISTEM
KARDIO RESPI
1

Pemeriksaan fisik sudah cukup baik. Interpretasi EKG kurang tepat. Hipertensi
nya derajat 2 ya diastoliknya 110 mm Hg.

I[PM 5 MATA Baik, resep yang diberikan belum tepaty sekali terkait dosis obat, yang lain baik..
Ax= sebagian kecil informasi belum tergali ; Px fisik= sebaiknya duduk menyilang
dengan pasien ya. px hidung, ok ; Dx DD= ok ; Tx= ok ; Komunikasi= sangat

IPM 6 THT : : .
mengalir saat anamnesis pada pasien, sudah menggunakan pertanyaan terbuka ;
Profesionalisme= ok

IPM. 7 THT belum menyebutkan DD

(Telinga)

IPM 8 SISTEM
RESPI

anamnesis: gejala sistemik penyerta (demam, keringat malam, penurunan BB)
belum tergali, riwayat alergi dan faktor risiko pekerjaan belum tergali;
penunjang: ro toraks didapatkan sela iga melebar, jantung pendulum,
peningkatan corakan bronkovaskuler dan hiperaerasi pulmo (kesimpulannya apa),
spirometri : obstruksi irreversible (good), darah rutin lekositosis(mengarah
kemana); dx: PPOK eksaserbasi akut dd: asma bronkial dd TB pulmo, (perlu
diagnostik untuk menyingkirkan beberapa dd tersebut, apa?) farmakologi: dari
anamnesis dan PF maka bisa lanjut tatalaksana apa. (overall sudah oke)

sudah tenang dalam menolong, pemeriksan look feel listen perlu lebih lege artis
lagi, pastikan south for help sebelum cek sirkulasi, pastikan pemberian nafas

KARDIO RESPI
2

IPM 9 RJP bantuan dengan kondisi head tilt chin lift, pemberian sesuai dengan aturan ya, 1
nafas per 6 detik, dan evaluasi secara berkala tiap 2 menit ya
Informed consent: IC sudah sangat baik. || Persiapan: Persiapan diri baik.
Persiapan pasien baik. Persiapan alat cukup baik || Prosedur: Perhatikan ritme
STATION IPM 4 |pemberian oksigen pada preoksigenasi (jangan asal tekan ya). Handling
SISTEM laringoskop belum tepat (Jangan dicungkit. Gigi patah 4 ya), Handling ET belum

tepat. ET belum berhasil terpasang (ingat, no hole no intubation). Evaluasi
pemasangan ET sudah tepat. Fiksasi belum tepat || Professionalisme: Step paling
krusial belum berhasil (pasang ETnya). Latihan lagi ya supaya pasiennya bisa
selamat. Lain2 cukup baik, tetapi butuh latihan lagi.




