
FEEDBACK OSCE PREDIK PERIODE MARET 2019 TA 2018/2019

15711026 - ANINDYA NURSHIFA

STATION FEEDBACK

Hematoinfeksi sudah baik, dipelajari kembali prosedur tes tourniquet, resep sudah baik
lengkap, dosis parasetamol dipelajari kembali

Integumentum
Anamnesis ok. Nindy hati-hati saat nensi ya.. dikempeskan dulu mansetnya
& hati2 saat membuka pegas. Deskripsi UKK dibaca lagi, kuran runtut,
kurang menyebutkan "sesuai dermatom". Dx sebaiknya dilengkapi, regio
mana? Penulisan resep : jumlah tablet hanya 10 cukup kah?

Muskuloskeletal usulan px penunjang kurang lengkap.interpretasi kurang lengkap

Psikiatri
pemeriksaan psikiatri masih banyak yang belum disebutkan dan diperiksa,
diagnosis salah, seharusnya bipolar episode manik dengan psikotik, terapi
farmakologi masih salah, edukasi salah.

Sistem Endokrin dan
Metabolik

Diperiksa juga ekstremitas apakah dingin, CRT brp. GCS nya dinilai. Dx blm
lengkap ya, knp DM dijadikan DD? Tolong diatur waktunya ya

Sistem
Gastrointestinal

anamnesis : alhamdulillah sudah sesuai, mohon saat anamnesis lebih
diperhatikan lagi ekspresi pasien nya ya, kalau pasien kesakitan alangkah
lebih baik pasien diminta tidur di bed periksa,,permintaan fisik kurang
sistematik dan kurang pemeriksaan rectal toucher DD disesuaikan dengan
keluhan pasien ya, sebelum pemeriksaan dilakukan inform consent terlebih
dahulu ya, cek patensi hidung dulu sebelum persiapan, perhatikan lagi cara
mengukur NGT ya,posisikan pasien semi fowler ya, tidak perlu panik, belum
edukasi terkait tindakan selanjutnya

Sistem
Genitourinaria

pemeriksaan prostat kurang lengkap, diagnosa krang lengkap, saat
memasukan kateter seharusnya penis ditegakan , belum edukasi rujuk,
persiapan alat jangan tergesagesa ya

Sistem Indera
belum menanyakan f.peringan perberat, px segmen anteriornya belum di
mata kanan, yg kiri juga baru palpebra-konjungtiva, belum px visus, dd dari
tiga betul dua, sayang sekali px fisiknya minim padahal tx dan edukasi bagus

Sistem
Kardiovaskuler

ax bagus, lengkap tp waktunya banyak shg kehabisan tdk sempat edukasi, px
fisik: lihat kondisi pasien kesakitan, manuver2 yg tdk relevan tdk perlu
diperiksa. jvp, paru, ekstremitas tdk diperiksa, interpretasi ekg irama dan
HR tdk tepat, lokasi ST elevasi kurang lengkap, dx dan dd kurang tepat,
tatalaksana hanya menyebutkan 5, rujuk ke RS tipe apa/dg fasilitas apa? HT
tdk diberi tatalaksana

Sistem
Neurobihaviour

identitas pasien kurang lengkap, tidak memperkenalkan diri, menanyakan
ciri nyeri+, merokok ??, px sensibilitas terlalu lama, kontak mata kurang,
grogi, waktu tidak cukup, kelihatan terburu-buru

Sistem Reproduksi

Ax: tdk menggali faktor resiko IMS pada pasien/suami. Px gyn: tidak inspeksi
geitalia interna (serviks sebelum di swab), Swab vagina: disinfektan
sebaiknya dengan Nacl agar tdk merusak sampel. Sampel di endoservik di
ambil dengan kapas lidi untuk pengecatan gram dan kultur yaa, bukan
dengan spatula ayre dan sytibrush (bukan pap smear soalnya. Dx ok.

Sistem Respirasi secara umum sudah baik. baca lahi interpretasi hasil pemeriksaan
labotorium dan pembacaan roentgen. hilangkan keraguan dan noervous


