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STATION FEEDBACK

IPM 1 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 1

ax : coba ditanya demamnya spt apa, sudah diobati apa, hasilnya gimana, apakah
ada kelg/tetangga yg menderita keluhan serupa, yg dirasakan selain demam apa
saja, ada keluhan pada bab/bak tidak, atau visus, pendengaran atau kulit, riw
makan dll, px fisik : sudah runut hanya px fisiknya belajar lg yg lege artis ya. blm
px antropometri, px mata, leher, thorax, abdomen dan ekstremitas yg lege artis ya,
jangan lupa cuci tangan setelah periksa, saat edu sampaikan pasien ini akan
direncanakan apa rawat inap, rawat jalan atau perlu dirujuk ngga?

IPM 2 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 2

sudah cukup baik hanya perlu teliti untuk ngechek mengapa tidak jalan tetesannya
ternyata tutupnya belum dibuka di three way

IPM 4 SISTEM
KARDIO
RESPI 1 CVS

Persiapan: Sudah memakai sarung tangan dan masker, persiapan alat lengkap.
Posisi pasien benar. Prosedural: Preoksigenasi sudah adekuat. Prosedur
pemasangan sesuai walau sempat gagal, gpp. Tapi saat menunggu fiksasi sumber
oksigen jangan dilepas ya (ambubag), biar dapat oksigen 100%, kalau udara bebas
hanya 21%. Komunikasi edukasi: Sudah dilakukan inform consent lengkap.
Profesionalisme: Jangan lupa menyampaikan bagging tetap dilakukan sampai
ventilator datang.

IPM 5 MATA

anamnesis masih kurang, terutama penggalian RPS; RPD, RPK, SOSEk keb cukup,
FR belum tergali, riwayat kontak belum tergali, visus ok, pemeriksaan palpebra,
supersilia silia dkk pakai cahaya ya, cuci tangan sebelum dan sesudah periksa ya,
belum bisa melakukan manuver eversi dengan baik, pemeriksaan refleks indirek
masih kurang tepat, cahaya dari mata yang diperiksa masih terkena cahaya
penlight. belum periksa lensa,teknik pemeriksaan palpasi TIO kurang tepat,
periksa satu persatu ya, jangan kanan kiri bersama. diagnosis kerja cukup, DD
cukup, resep: signatura msh bs diperbaiki, berapa kali sodium carbooxyl
methylcellulose? start low aja ya, posisi duduk saat periksa diperhatikan ya,
seharusnya saling menyilang

IPM 9 RJP
SRS sudah baik, Kompresi terlalu dalam, sebelum head tilt jangan lupa cek apa
ada cedera servikal ya. Pas bantuan napas masih ada udara yg keluar jadi dada
tidak mengembang.


