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STATION FEEDBACK
anamnesis: Coba gali OLDCHART dari demamnya dulu saja, baru tanyakan

IPM 1 keluhan-keluhan dari sistem lain untuk menentukan kemungkinan port d entry

SISTEM infeksi. OLDCHART belum lengkap, RPD RPK belum lengkap, kebiasaan belum

DARAH & lengkap, faktor risiko belum tergali dengan lengkap. Pemeriksaan fisik: belum lapor

INFEKSI 1 KU dan kesadaran, belum periksa antropometri, pemeriksaan abdomen kurang
lengkap, pemeriksaan ekstremitas kurang lengkap. Pemeriksaan penunjang:usul
tepat. interpretasi darah rutin kurang lengkap. Diagnosis: tepat.

IPM 2

SISTEM Pemasangan infuis bagus. Pemakaian handscoen sebaiknya dipakai sete;aj

DARAH & persiapan

INFEKSI 2

IPM 4 pakai APD ya mas. sama seperti masukan di ujian utama. persiapan alat sebelum

SISTEM preoksigenisasi. cek dl lampu laringoskopnya. cek pengembangan balon ET. kasih

KARDIO gel di stiletnya. pre oksigenisai frekuensinya seperti orang bernafas normal jgn

RESPI 1 CVS terlalu cepat. oke bagging dilakukan oleh asisten tp frekuensi nya tetap 12-16x/
menit
Anamnesis belum lengkap untuk gejala yg menyertai (berdengung, batuk pilek atau
penurunan pendengaran), pasang headlampnya diarahkan sesuai pandangan mata

IPM 7 THT 2 |Y@PX fisik telinga sudah baik,spekulum/otoskopi, pastikan dlm kondisi bersih,
dibersihkan dl dgn kapas alkohol tes pendengaran kok hanya 1? apa
kesimpulannya?periksa 3 jenis ya, walaupun tdk dinilai, ttp diminta hasil px hidung
dan mulut, jg vital sign,dx ok, DD jangan disingkat, terapi ok
Anamnesis sudah dilakukan dengan baik sudah ditanyakan tentang keluhan
sesaknya, onsetnya, progresifitasnya, sudah ditanyakan keluhan lainya, sudah
ditanyakan keluhan yang memperberat dan memperburuk, belum digali terkait
riwayat pekerjaanya saat ini lebih dalam, bukan hanya bertanya pekerjaan saja.

IPM 8 Pemeriksaan penunjang sudah meminta 3 pemeriksaan ya, pemeriksaan rontgen

SISTEM interpretasinya sudah benar ya. Pemeriksaan spirometri interpretasinya sudah

RESPI benar reversible, tapi ada lagi kesimpulanya ini obstruksi atau restriktif?. Hasil
pemeriksaan darah sudah baik ya. Diagnosis utama sudah benar ya asma, diagnosis
sekundernya sudah benar ya. Tatatalaksana di IGD sudah benar untuk inhalasinya
ya, namun yang dibawa kerumah inhalernya terlalu banyak jika harus 2 seperti
yang dituliskan, coba baca lagi pemilihannya yang tepat untuk dosis maintanance
pasien dirumah ya. Good ya!




