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Hematoinfeksi
pemeriksaan rumple lead, atau tanda perdarahan yang lain ga dicari?
ptekiae misalnya.... px penunjang IgG IgM anti apa de? kan spesifik...anti
dengue, anti salmonela? yg spesifik ya... Dx dengue fevernya darimana?
ibuprofen.... P Ibu Profen?

Integumentum
UKK : vesikel dasar eritema dilapisi krusta. Krusta itu umumnya diatas
patch, plak, makula, erosi, atau ulkus. Tx topikal tdk mencantumkan
bentuk sediaan, misal cream atau ointment, jg tdk ada frekuensi
pemberian.

Muskuloskeletal
pemeriksaan look feel move itu yg lengkap, jangan cuma ada luka, ada
krepitasi, thok, kan haru lihat cedera saraf atau vaskuler yg mungkin
terjadi, belajar lagi usulan px yg benar dan interpretasinya ya, pilihan na
diclofenac tidak tepat ya

Psikiatri

Afek hiperaktif salah, isi pikir seharusnya bukan tentang halusinasi, tapi
tentang waham, pemeriksaan psikiatri masih banyak yang belum digali dan
belum akurat, diagnosis utama salah seharusnya skizoafektif tipe manik,
anamnesis masih belum bisa menggali gejala psikiatrinya. terapi tidak
sesuai dengan diagnosis utamanya.

Sistem Endokrin dan
Metabolik

Gali ttg lingkungan lbh jauh ya. Ada tdk orang lain yg menderita hal yg
sama. Px fisik bisa melakukan px hal2 yg relevan saja. Tapi jangan lupa cek
ada tdknya ciri2 hipo/hipertiroid ya. Dan kalau px lokal jgn lupa inspeksi,
palpasi massa (konsistensi), hingga auskultasi. Dx blm tepat ya. Tx juga
blm tepat, tapi edukasi sdh baik. Dari lab yg normal apakah Dxnya menjadi
hipotiroid?

Sistem
Gastrointestinal dx yang tepat adalah syok hipovolumik ec ruptur hepar, rujuk ke spB

Sistem Genitourinaria diagnosis kurang lengkap, seharusnya retensio urin ec Ca prostat
Sistem Indera OK, baik, perlu lebih tegas dalam melakukan edukasi kepada pasien

Sistem Kardiovaskuler
ax sistemnya kurang, inspeksi thoraks tdk dilakukan, pemeriksaan iktus,
batas jantung dan auskultasi jantung tdk dilakukan, penunjang EKG: irama
abnormal blm dinilai, HR tdk tepat, Dx: gangguan irama tdk dinilai, DD
SVT ok,

Sistem
Neurobihaviour periksa TD sebaiknya posisi lengan sejajar jantung. terapi salah.

Sistem Reproduksi

anamnesis sudah cukup baik namun faktor risiko yg mengarah ke IMS
kurang ditanyakan seperti partner sex pasien & suami; pemeriksaan gyn
dalam posisi duduk ya;tanagn kanan on karena memgang pipet nacl,
jangan gunakan di area2 steril lagi; duk jangan lupa dilepas ya; dx benar,
lain2 sudah baik

Sistem Respirasi keseluruhan sudah baik, tetapi pemeilihan terapi hanya 2 golongan saja.


