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ENDOKRIN px penunjang kurang px elektrolit, DD kurang tepat-kurang ttg gangguan
elektrolit

GASTROINTESTINAL
diagnosis yang diberikan tepat 2 (menyebutkan angina stabil untuk dd ke
3),terapi sudah ok dengan terapi kombinasi (lansoprazole+ranitidine)dan
ditambah domperidon hanya dosis kurang tepat

HEMATOINFEKSI
anamnesis tidak lengkap dan tidak terstuktur,pemeriksaan penunjang
menyebutkan 2 (darah rutin dan NS1 dan menyebutkan 1 pmx yg tepat,dx
tidak tepat (menyebutkan DHF gr1),tx ok

INTEGUMENTUM

Anamnesis masih perlu dilengkapi, skala nyeri, yang meringankan dan
memperberat nyeri, karakteristik lesi perlu digali lebih dalam; interpretasi
status lokalis cukup lengkap namun perlu disebutkan dermatomnya;
Pemeriksaan penunjang, prosedur dan interpretasi tepat; diagnosis kurang
lengkap (perlu disebutkan dermatomnya), DD tepat; Terapi farmakologi dan
dosis tepat, namun pasien perlu diberikan obat topikal untuk mengurangi
rasa nyeri dan terbakar yang dirasakan; Komunikasi dan profesionalisme
baik.

KARDIOVASKULER
anamnesis yg mengarah ke keluhan utama, px fisik kurang banyak, px
penunjang bs dlengkai presentasinya. dd diperbaiki yaa.. dx dillengkapi,
terapi disesuaikan kondisi pasien

MUSKULOSKELETAL Sudah baik.

PSIKIATRI
anamnesis banyak tp ada poin2 yg terlewat, pemeriksaan psikiatri bs
dilengkapi, dx sesuai, edukasi dilengkapi trmasuk rencana konsul Sp.KJ,
rujuk

REPRODUKSI
ax lengkap, px fisik lengkap, px penunjang lengkap, dx benar. edukasi
benar. komunikasi: tadi menanyakan apakah pernah berhubungan dengan
lelaki selain suami, rasanya itu tdk relevan dengan keluhan skrg.

RESPIRASI

Mohon untuk membaca, mencatat soal/instruksi kandidat dengan penuh
ketelitian di setiap kata dan kalimatnya secara utuh. Anamnesis : kurang
adekuat dalam menggali karakteristik batuk (waktu), dahak/sputum,
demam. Pemeriksaan penunjang : kurang detail dalam menginterpretasikan
pemeriksaan BTA (Sputum SPS). dan RO thorax (terkesan hapalan sekali),
mohon dilihat secara aktual, bagaimana itu sudur costrophenicus?, tidak
terdapat udara lambung (magenblas) ? --> dilihat dengan saksama ya Mas
Alif. Penulisan Resep : dihapalkan ya, jumlah obat (numero) dalam angka
romawi. Mas Alif menyebutkan meresepkan untuk 28 hari LVII--> itu 58
tablet. Jumlah obat yang diberikan juga belum sesuai dengan BB pasien.
dipelajari kembali ya

SISTEM INDERA

Ax : digali hal yang memperburuk dan meringankan keluhannya yaa, sama
keluhan lain yg menyertai. Px : Periksanya jangan hanya mulut saja ya,
sekalian semua telinga dan hidung jg. Dx : tonsilofaringitis eksaserbasi akut
--> diperbaiki lagi yaa. DD : tonsilitis--> diperbaiki juga untuk DDnya. Tx :
amox 500mg 3dd1. pct 500mg 3dd1 prn --> jangan lupa tambahkan info
"habiskan" setiap memberikan resep antibiotik yaa.

SISTEM SARAF px fisik, belum lengkap, tidak memeriksa statsus genralis, dx dan dd hanya
kejang demam saja tanpa menambahkan e.c. edukasi kurang lengkap



UROGENITAL kok ISK de? discharge loooo.... tidak hanya nyeri ketika BAK. pasiennya
vulgar lo menceriterakan kronologisnya... dan kamu sdh menggali dgn baik


