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SISTEM GENITOURINARI
Ax lengkap// Px penunjang prosedur tepat, interpretasi tidak tepat//Dx
tidak tepat// Edukasi: th/kurang tepat, edukasi lain masih kurang
lengkap

SISTEM HEMATOINFEKSI

Anamnesis :bisa lebih digali riwayat pengobatan, keluhan penyerta
yang lebih khas untuk masing2 DD karena demam dengan pegal itu
Ddnya banyak. Px penunjang :Pilih prioritas yang mau diminta
berdasarkan kemungkinan Dx kerja dan DD yang paling utama. Ini
tadi yang diminta sudah lebih dari 3 pemeriksaan.. Terapi perlu
memperhatikan mekanisme kerja obat dan tujuan tata laksana..
parasetamol dan ibuprofen diberikan bersamaan atas indikasi apa?
bagaimana farmako kinetik masing-masing obat-obat tersebut? Hati-
hati meresepkan ibuprofen pada pasien dengan trombositopenia ya..

SISTEM INTEGUMENTUM

deskripsi UKK masih kurang lengkap, prosedur pemeriksaan KOH yg
disebutkan masih kurang tepat (setelah dikerik tidak perlu
dikeringkan sbm ditetesi KOH), diagnosis banding kurang tepat,
terapi farmakologis masih kurang (infeksi jamur terapi topikalnya
antibiotik? dosis obat oral kurang tepat), edukasi kurang terutama
mengenai perubahan gaya hidup kebersihan dan diagnosis

SISTEM
KARDIOVASKULER

Anamnesis cukup bagus, pemeriksaan fisik ok, EKG ok, diagnosis ok,
tatalaksana kurang lengkap, edukasi tidak tuntas kehabisan waktu

SISTEM REPRODUKSI
Kan pasien sdh punya suplemen penambah darah tapi ga pernah
diminum karena lupa. mestinya ga perlu ditambah dulu tapi edukasi
untuk minum suplemennya

SISTEM RESPIRASI baik. dd bagus.

SISTEM ENDOKRIN PF kurang lengkap...hanya satu DD yang benar...dosis propanolol
kurang sesuai ya Dek.

SISTEM
GASTROINTESTINAL

Anamnesis: cukup; Px. Fisik: cukup; Dx: ok; Tx: terapi causanya dosis
kurang tepat, obat untuk lambung? ;Komunikasi & Edukasi: ijin dan
melibatkan pasien dalam mengambil keputusan seperti px fisik dan
lab; Perilaku: lebih teliti ya

SISTEM INDERA
anamnesis cukup baik, perdalam lagi untuk KU dan RPS. gali
berbagai faktor risiko selain kebiasaan. px fisik baru rongga mulut. dd
kurang tepat. tx sdh tepat, steroid hanya sbg tambahan, baiknya 1x
saja sehari, pagi hari

SISTEM
MUSKULOSKELETAL

interpretasi Rontgennya salah, claviculanya baik2 saja, penyebutan
lokasi proksimal juga salah ya, dx nya otomatis salah, edukasi terkait
tindakan definitf nya juga salah jadinya

SISTEM PSIKIATRI

Anamnesis sudah dilakukan dengan baik menanyakan 4 item
informasi terkait ku, identitas, rps, rpd, riw pekerjaan, stresor namun
belum menanyakan riw keperibadian, perkembangan masa kanak, riw
penggunaan zat, dan riw gg sosial. Pada pemeriksaan status mental
kandidat sudh menilai kesan umumtampak sedih, afek dan mood,
halusinasi auditorik, orientasi sdh benar, tilikan 6 dinilai drmana ya,
dd sebagian benar koq ada bipolar dari anamnesis menyebutkan ii
keluhan yg pertama, edukasi ndak mondok ya dik, kasih fluoxetin
200mg/hri (coba baca yaa dosis yg benar)



SISTEM SARAF anamnesisnya lengkap, walo sempat terputus karna sudah px.fisik,
px.fisik dilengkapi di akhir waktu. Dx diperbaiki.


