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STATION

FEEDBACK

IPM 3
SISTEM
KARDIO
RESPI

Px : KU, Kesadaran, Vital sign, SpO2, JVP oke. Thorax : oke. Ekstremitas : oke.
Interpretasi : EKG elevasi I II aVF --> lead lain masih ada mas yg mengalami
elevasi. Troponin oke. Ro yakin itu jantungnya normal mas bukan kardiomegali
dengan ukuran segitu? tadi hasil px fisiknya juga sudah disampaikan batas ictus
cordisnya di SIC mana dan linea berapa. Dx : benar. DD : kan stemi sudah
dimasukkan ke dx kenapa dijadikan dd juga mas? cari kemungkinan dd yg lain ya
mas yg mendekati dx nya yg punya gejala nyeri dada dan sesak nafas juga kira2 apa
saja yg bisa dimasukkan sebagai DDnya?.

IPM 5 MATA

anamnesis cukup. penggalian RPS, RPD, RPK, SOSEk keb tergali dengan baik, FR
sumber penularan belum tergali. visus = ok, cuci tangan sebelum pegang wajah
pasien ya, segera cuci tangan setelah periksa. diagnosis kerja dan banding kurang
lengkap. tambahkan lokasi mata yang sakit ya, resep: nama dan usia pasien ditulis
ya, signatura msh bs diperbaiki, berapa kali HPMC? apakah ue benar utk tetes
mata? start low dose aja ya, edukasi belum sempat, komunikasi cukup

IPM 6 THT 1

Anamnesis: sudah relevan dan mengarah ;Pemeriksaan fisik: sudah sesuai
;Diagnosis kerja: sudah tepat lengkap ,diagnosis banding: sudah sesuai ;Tatalaksana
farmakologi (termasuk kesesuaian blanko resep): sudah tepat dan sesuai ;Secara
keseluruhan: sudah baik

IPM 8
SISTEM
RESPI

sudah melakukan anamnesis dan intepretasi pemeriksaan dengan tepat dan
lengkap, namun hati-hati dalam melakukan diagnosis yaa... coba cari yang sekiranya
memang paling mirip atau menyerupai kasus yang ada

IPM 9 RJP

kecepatan/ ritme RJP masih kurang cepat (minimal 100x/menit ya,, jadi 30 kali itu
harusnya selesai gak sampai 20 detik,, valen masih 30 detik baru selesai tiap
RJP)RJP gak capek kalau baru 5x tapi harus bener pakai tenaga bahu dan pundak
serta beban tubuh sendiri, bukan lengan. posisi pegang ambi bag masih keliru dan
kelapa kurang ekstensi, pejari lagi cara pegangan pada ambubag dan posisi
penolong yang benar, tidak sinkron antara detik sesungguhnya saat pemeberian
ritme brath ambu bgag




