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Hematoinfeksi

Ax perlu dilengkapi, px fisik diperbaiki, spt melihat konjuntiva dibuka,
bukan dilihat dari jauh, px penunjang sdh dapat menyebutkan 3 tp
interprestasi darah rutin blm pas, dx benar, terapi blm dilakuian waktu
habis.

Integumentum

UKK :patch hipopigmentasi, tidak ada skuama. --> sdh tepat, kurang jumlah
soliter. Px sensibilitas, sensorik, motorik, penebalan saraf (buan arteri) tdk
dilakukan. Px ZN sdh benar. Dx : Lepra, DD : PVC --> hrsnya bs
menyebutkan jenis lepranya. Tx masih salah dosisnya, sdh benar nm obat
dan lama konsumsi obat.

Muskuloskeletal

prosedur dan tata laksana sudah ok, untuk tx farmakologi kurang analgetik

Psikiatri

masak ga kooperatif de? sulit ditarik sulit dicantum? kenapa musti suruh
berhitung to de? ada masalah apa? pasien depresi lo...tanda psikotiknya
yang mana ya?

Metabolik

Sistem Endokrin dan

pemeriksaan fisik leher perlu belajar lagi, yg lege artis, jangan lupa cuci
tangan, clinical reasoningnya perlu di improve lagi untuk dd nya, belajar
lagi untuk tata laksana, edukasinya terkait komplikasi dan
kegawatdaruratan coba dibuka lagi ya

Sistem
Gastrointestinal

Ax ok Dx syok hipovolemik ec diare dengan dehidrasi berat -- lengkapi diare
cair akut.. tdk udah syok hipovolemik.. Tx non farmako tutup ujung bebas
selang y de.. kalo dibiarkan terbuka risiko ON... kanul jangan sampai
terpegang karena itu menjadi ON... Komunikasi jelaskan kepada ibu pasien
kondisi anak saat ini sehingga butuh diapakan tdk langsung pasang infus
saja de... Profesionalisme tidak dengan mudah ganti abbocath y de.. akan
dibebankan pasien... lebih hati2 saat masang.. kalau kanul sampai robek itu
berarti masangnya salah...

Sistem
Genitourinaria

Ax: pertanyaan sudah mengarah ke diagnosis, Px fisik :kurang sistematis,
belum selesai memeriksa thoraks periksa abdomen dan kembali lagi ke
thoraks,teknik Dx sudah sesuai Kx: Perilaku Profesional :

Sistem Indera

terapi salah. kok langsung dirujuk ke THT Zahra? jadi bolak balik gitu
edukasi nya :") ini kompetensi dokter umum juga loh.

Sebaiknya, persilahkan pasien berbaring stengah duduk dan beri oksigen
dulu sebelum anamnesis. Pembesaran paru pada pemeriksaan thorax ada?

Is<{as1fgirz)lvasku1er Maaf urutan IPPA belum benar untuk pemeriksaan thorax. Belum
memeriksa JVP. Interpretasi EKG belajar lagi ya. Diagnosis LVH? Belum
menulis resep maupun edukasi.

Sistem terapi kurang profilaksis dengan diazepam oral dosis 0,1 mg/kgBB

Neurobihaviour ’

Sistem Reproduksi

Anamnesis, sebaiknya RPD,RPK dan riwayat seksual yang relevan
ditanyakan. Pemasangan spekulum harusnya tanpa gel. Setelah pemasangan
spekulum sebaiknya lakukan inspeksi dinding vagina dan servix. Diagnosis
tidak tepat, yang benar servisitis GO.

Sistem Respirasi

diagnosis sudah baik, DD sudah benar, pemeriksaan belum diperiksa
auskultasi paru (penting ya dek), edukasi seharusnya pasien diminta rawat
inap karena pasien mengalami kondisi gawat nafas.




