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STASION
GASTROINTESTINAL

anamnesis sudah baik, namun bisa lebih detail lagi, mengenai
keluhan utamanya, px fisik lengkap, px abdomen jangan lupa nama?2
pemeriksaannya ya,, ada mc'burney sign, rovsing sign, psoas sign,
obturator sign, dll, px penunjang oke, diagnosis sdh benar
appendiksitis, tapi kurang lengkap, app akut atau kronis? DD belum
benar, edukasi oke.

STASION INFEKSI

Anamnesis: oke. Px. fisik: kurang lengkap interpretasi Tanda vital dan
pemeriksaan extremitas belum dilakukan. Px. penunjang: baru
mengusulkan darah lengkap, kurang lengkap pemeriksaannya.
Kehabisan waktu, terlalu lama di anamnesis. manajemen waktunya
diperbaiki lagi ya.

STASION
MUSKULOSKELETAL

Interpretasi kurang lengkap, tidak merujuk pasien sehingga merasa
bisa menangani padahal pasien dengan kondisi fraktur yang perlu
tindakan operasi (fraktur dengan alignment kurang)

STASION NEUROLOGI

alloanamnesis pada kasus penkes memang harus lebih terarah dan
lebih sigap sehingga waktu efisien, untuk penanganan emergency,
penjelasan prosedur pemeriksaan neurologi masih belum lancar
khussnya GCS dan reflek patologis utama (Babinski), diagnosis tidak
lengkap, tindakan menyesuaikan dengan hasil pemeriksaan yaa

STASION NON INFEKSI

ax lengkap OK, px fisik sudah cuci tangan, sudah cek antropometri,
lingkar pinggang, px fisik, tdk periksa kondisi neuropati & sensibilitas
(hanya cek ada tidak bekas luka), px penunjang menyebutkan 2 dg
tepat, Dx kerja kurang lengkap (hanya DM tipe 2 dg obesitas; dd DM
tipe I, DM tipe lain), farmakotx hanya Metformin saja, edukasi blm
lengkap (minus edukasi ttg kompikasi, perawatan kaki, pemantauan
GD)

STASION PSIKIATRI

Aloax sdh baik, pemeriksaan status psikiatri 5 item yg diperiksa, dx
blm tepat, terapi benar, dosis bllm tepat, edukasi blm dilakukan wktu
hbs

STASION RESUSITASI
CAIRAN

sudah lengkap semua tp perhitungan tpm nya masih kurang tepat
(240 tpm)




