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STASION
GASTROINTESTINAL

Ax : sippss.. oke. Px : syiipps interpretasinya bagus langsung
menggunakan istilah medis saat interpretasi vitalsign. Penunjang : Dx :
jangan lupa kalau diare kita cek derajat dehidrasinya dan masukkan ke
dalam dx yaa. DD : EHEC ?, E Coli. Tx : yg msh perlu diperhatikan dalam
pemberian terapi adalah bentuk sediaan obatnya yaa, jangan sampai kita
lupa usia pasien kita. sesuaikan apakah diusis segitu sudah bisa minum
tablet apalagi kapsul. Maka dari itu pertimbangkan pmberian sediaan
sirup atau puyer. :) over all sdh baik.

STASION INFEKSI
Anamnesis: kurang menggali lebih dalam terkait RPS yang mengarah ke
penyakit pasien. Px. fiisk: oke. Px. Penunjang: oke. Dx: oke. DD: baru
mneyebutkan 1 dd yg tepat. Tx: kehabisan waktu, sempat menyebutkan
satu obat tapi kurang tepat dg diagnosis pasien.

STASION
MUSKULOSKELETAL

tekniknya lupa, pada penganganan kasus ini bisa menggunakan figure of
eight atau sling arm, berikut jurnalnya
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4855803/

STASION NEUROLOGI

Kebiasaan minum alkohol perlu di gali. Pemeriksaan Nervus Cranialis
untuk menilai pupil, refleks cahaya belum dilakukan. Pemeriksaan darah
rutin bukan dalam batas normal ya.., perhatikan angka leukosit. Px
penunjang kurang 2lagi. Terapi hanya manitoltapi kurang lengkap, terapi
lain belum diberikan.Edukasi belum diberikan. Mohon lebih tenang lagi
dalam pemeriksaan. jangan panik, hafalan pemeriksaan dikuati.

STASION NON
INFEKSI

Ax kurang menganalisis riw minum obat2/jamu2, px fisik kurang mencari
tanda anemia (atrofi papil lidah, palmar pucat, kuku sendok), bisa
mementukan 3 jenis penunjang dg interpretasi tepat, dx ADB dd gastritis,
tx ulkus peptikum, tx hnya Fe sulfat tdk meresepkan obat2 PPI,
komunikasi baik, edukasi kurang lengkap

STASION PSIKIATRI
anamnesis sudah baik. px psikiatri sudah baik namun bbrp interpretasi
kurang tepat. dx dan dd terbalik. tx benar namun tdk perlu mood
stabilizer ya. edukasi belum dilakukan, waktu habis.

STASION RESUSITASI
CAIRAN

persiapan alat kurang lengkap, persiapan pasien kurang, urutan
pemasangan infus kurang runtut, perhitungan tpm masih salah (100 tpm)
lain kali gunakan faktor tetesan transfusi krn pasien syok, lebih tenang ya
lain kali


