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FEEDBACK

SISTEM GENITOURINARI

anamnesis sudah ok.pemeriksaan penunjang sdh tepat dengan
prosedur pemeriksaan kurang tepat (bukan dengan cytobrush y
dek)interpretasi sdh ok baktern.gonorrhea,dx ok,edukasi kurang
tepat (tdk boleh behubungan sex dl seharusnya)

SISTEM HEMATOINFEKSI

salah diagnosa, kurng tepat obatnya

SISTEM INTEGUMENTUM

Prosedur pengecatan giemsa kurang lengkap, di tetesi cat giemsa
berapa lama?? kemudian dibilas aquades atau tidak sebelum diamati
dimikroskop? intepretasi: tidak hanya giant cell, masih belum
lengkap. Dx: kurang lengkap, sebutkan dermatomnya juga setelah Dx.
DD: kurang tepat. Terapi: silahkan dibaca lagi sediaan acyclovirnya 1
tab berapa mg,,, jadi nanti sekali minum berapa tablet. pasien kan
juga mengeluhkan nyeri, berikan obat simptom berupa analgetik ya.

SISTEM
KARDIOVASKULER

Ax ok Px fisik ok Interpretasi interpretasi utama belum sesuai DD 2
dd oke tapi dx utama blm sesuai Tx farmakoterapi blm sesuai
Komunikasi ok Profesional perlu rujuk?

SISTEM REPRODUKSI

anamnesis detail dan lengkap, px fisik dan obsetri lengkap, px
penunjang lengkap, diagnosis tepat, edukasi lengkap

SISTEM RESPIRASI

ax cukup baik dan mengarah, px penunjang benar interpretasi cukup
lengkap, dx benar tp kurang lengkap, DD benar 1, tx bener...

SISTEM ENDOKRIN

ok

SISTEM
GASTROINTESTINAL

pemeriksaan fisik ditambahkan JVP dan ekstremitas, Dx dan DD yang
lengkap adalah Ulkus Peptik, Gastritis, Ulkus Duodenal, GERD.
Terapi sudah benar penggunaan obatnya tetapi frekuensi pemberian
obat yang belum tepat lansoprazol 2 x 30 mg

SISTEM INDERA

Sudah baik dan sesuai

SISTEM
MUSKULOSKELETAL

interpretasi pemeriksaan penunjang kurang lengkap

SISTEM PSIKIATRI

baik, dx tepat. rencana tatalaksana baik

SISTEM SARAF

"Anamnesis yang sudah dilakukan menanyakan KU, onset, RPS
berupa penjalaran, intensitas nyeri, hal yang
memperberat/meringankan keluhan, riwayat pengobatan. Tambahkan
anamnesis mengenai keluhan lain terkait KU yaitu kesemutan.
RPD/RPK/Kebiasaan sudah ditanyakan. Usulkan pemeriksaan
sensibilitas dan tonus otot ROM. Dx sudah benar. DD bisa -
Spondilolistesis, Spondiosis, Neuropati ishiadikus Edukasi sudah
dilakukan tetapi kurang lengkap, bisa ditambahkan seperti Berbaring
pada alas yang keras untuk mengurangi nyeri, Penggunaan korset
lumbal untuk mengurangi tekanan dan Kompres hangat pada daerah
yang nyeri




