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STATION FEEDBACK

INTEGUMENTUM anamnesis cukup baik, pemeriksaan UKK sdh menggunakan lup dan
senter, namun belum palpasi. dosis parasetamol kelebihan

MUSKULOSKELETAL bagus

PSIKIATRI

sudah cukup baik, menggali riwayat ke keluarga dengan baik. akan
tetapi dalam menggali ke pasien kurang tepat pendekatannya. pasien
ini cenderung depresif, harusnya diajak ngobrol dengan menarik
perhatian. kemudian gunakan pertanyaan tertutup yes or no jangan
pertanyaan terbuka. kemudian tunggu pasien menjawab 1 soal baru
tanya selanjutnya, jangan diberondong soal. untuk pasien ini Ika kurang
sabar, harusnya lebih bersabar. dalam mendiagnosa kurang tepat jika
diagnosa utamanya skizoafektif. apakah ada riwayat maniknya?
bukankah sudah jelas klu ke arah depresif? kenapa saat edukasi malah
jadi mengatakan gangguan jiwa skizofrenia? kurang tepat jadinya.
pasien ini depresi berat dengan gangguan psikotik, perlu ranap karena
ada riwayat percobaan bunuh diri. belajar lagi ya

SISTEM ENDOKRIN DAN
METABOLISME

ax: adekuat, lain2 DD sebaiknya disingkirkan, tdk hanya mengarah ke
DM, cek tensi palpatoir dl ya, baru dinaikkan 30 mmHg di atas
palpatoir, lengan baju digulung ya, pembesaran organ sebaiknya
diperiksa, Dx kerja kurang tepat (DM tipe I???), aturan pakai metformin
kurang tepat, tdk tutup resep dengan sempurna, edukasi cukup baik,

SISTEM
GASTROINTESTINAL

Anamnesis baik, cara menggali oke. Jangan lupa px BB & TB, karena
obesitas bisa menjadi faktor risiko juga pada kasus ini. Cara perkusi
batas paru dibaca lagi, kalau mau menilai ini sebaiknya dari punggung
dek, jangan terbalik dengan batas hepar. Sediaan antasida dilihat lagi,
betulkah 150 mg per tablet? Overall baik..

SISTEM
HEMATOINFEKSI tidak menyebutkan anemia nya. tidak melakukan MDT

SISTEM INDERA
ax:ok, tdk cuci tangan sblm dan setelah px, px visus dikerjakan setelah
px segmen ant??? harusnya sblm ya, dx dan dd kurang lengkap dan
tepat, tx : harusnya dituliskan kloram tetes mata ya tdk hanya kloram
saja, hayo kloramfenikol masak 2x sehari???, edukasi : kurang lengkap

SISTEM
KARDIOVASKULER

anamnesis masih sangat kurang,riw peny keluarga (riw peny kronis
dalam keluarga?) dan kebiasaan tidak ditanyakan(olah
raga,merokok?cari faktor resiko y dek),untuk pembacaan sudah benar
diawali dengan irama dan ferekuensi) tdk ada gel patologis y
dek,,interpretasi kurang tepat,edukasi sudah baik,komunikasi
baik,profesionalisme baik

SISTEM REPRODUKSI

kok obatnya dipecahkan semua Ka? yakin ketiganya akan dipakai? terus
kalau tangan kiri belum pakai handscoon dan mengambil semua obat
dan menyiapkan semua alat kok langsung dilanjutkan memakai
handscoon? tangan itu steril jika apa? cuci tangan WHO atau cuci
tangan dengan sabun kan? ada plasenta yang melilit? bisa kah plasenta
melilit.



SISTEM RESPIRASI

anamnesis sudah baik; lebih legeartis jika yang meletakkan termometer
adalah dokter bukan pasien; KU dan kesadaran harusnya ikut dinilai ya;
posisi dududk diperhatikan lagi ya, harus saling menyilang; headlamp
posisi lampu tepat pada glabela dan sebelum digunakan sebaiknya
difokuskan terlebih dahulu; cara meletakkan spatel lidah kurang tepat,
jangan menukik, jika seperti itu pasien bisa muntah; kelenjar limfonodi
dan pergerakan uvula tidak dilakukan; biasakan mencuci tangan
setelah memeriksa pasien ya; dx tepat; edukasi baik; pemilihan terapi
tepat

SISTEM SARAF

Ax sudah baik. Px Laseque dan O connel salah sebut sbg Patrick dan
kontra Patrick.Melakukan refleks Achiles tp tdk menahan
kaki.Beberapa reflek fisiologis jg masih keliru cara periksanya. Px
penunjang yg benar hanya 1. Dx benar, DD salah. Tidak melakukan
rujukan dlm edukasinya.

SISTEM URINARIA
Menunjukkan empati pada pasien dg meminta berbaring. Hati-hati
dalam melakukan tindakan px. Setelah px lupa tidak cuci tangan. Belum
memberikan edukasi dan rencana tindakan selanjutnya.


