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STATION FEEDBACK

ENDOKRIN
belum menyebutkn onset akut. patogenseis masih kurang. harusnya tdk
pakai alopurinol karena fase akut. bs memperberat gejala. kurang steroid
dan kolkisin. belum meminta pasien minum banyak.

GASTROINTESTINAL
px abdomen urutannya salah, jangan langsung palpasi. urutan yg bener
inspeksi, auskultasi, perkusi, palpasi. DD apendisitis tidak sesuai utk kasus
ini. resep tdk lengkap s1dd?? dosis omeprazole salah

HEMATOLOGI
dd malaria kurang tepat, interpretasiigM meningkat blm tepat, patogenesis
kurang lengkap dan sistimatis, penulisan resep masih kurang tepat, S.4.dd
bukan 4 s.d.d,,,tanda kegawatan perdarahan blm disebutkan,

INTEGUMENTUM

pemeriksaan: sebaiknya pada pemeriksaan kulit dipalpasi juga ya. deskripsi
ukk: apakah hanya vesikel? tersebarnya bagaimana? lokasinya tdk
jelas,punggung atas atau bawah, kanan atau kiri? pemeriksaan penunjang
benar, namun tdk tahu interpretasinya. diagnosis keliru. edukasi: virus aa
penyebabnya?apakah benar menular? bagaimana perawatan lesinya?
pengobatan acyclovirya berapa lama? apa yg harus dilakukan pasien supaya
cepat sembuh?

KARDIOVASKULER

MUSKULOSKELETAL

salah area periksa yg fraktur. pemeriksaan kurang lengkap. penyebutan
perintah rontgen kurang benar. salah area anatomis dalam penanganan
fraktur. bersihkan luka bukan dengan ethyl chloride ya dek. siku belum
diperiksa. interpretasi salah. diagnosis anda berupa dislokasi tapi kenapa
penanganannya adalah utk fraktur? Dx salah ya.

REPRODUKSI pemeriksaan fisik harus ukur BB dan TB, periksa laenec tidak boleh
dipegang, hitung DJJ hasilnya keliru ya; tidak dapat menentukan UK,

RESPIRASI

Anamnesis: sudah baik. Pemeriksaan fisik: Inspeksi penting untuk menilai
bentuk dada, ada retraksi?, gerakan nafas?. palpasi, auskultasi dan perkusi
sudah baik. Diagnosis: sudah baik, DD kurang satu lagi diagnosis banding
yang tepat. Edukasi: kurang mantap, jelaskan dulu penyakitnya, tidak
menjelaskan edukasi pemicu yang saat ini memang dialami pasien (stress,
ISPA, alergi)

SARAF
secara umum sudah baik, hanya untuk penjelasan penyabab infeksinya
tidak tepat, karena virus???, edukasi tentang penyakitnya tidak dijelaskan
secara rinci ke keluarga


