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STATION FEEDBACK

STASION
MUSKULOSKELETAL

PF: hanya look feel move lain2 belum diperiksa//PP: cukup tepat//Dx
benar kurang lengkap//Th.sesuai, pilihan obatnya terlalu tinggi//
edukasi cukup lengkap

STATION ENDOKRIN

kenapaperiksa refleks?periksa fisiknya yg penting tdk dilakukan, px
penunjang darah lengkap rontgen thorak ct scan kepala ini buat apa?
px penunjang cuma 1 yg tepat, belum inline antara hasil anamnesis dg
px fisik yg dilakukan maupun dg px penunjangnya, dx causanya blm
ada, padahal ini masalah utama, sediaan obat ada yg belum tepat

STATION
HEMATOINFEKS

ax cukup lengkap, riwpengobatan??//px.fisik cukup baik,, //dx benar dd
kurang 1,,tx pilihan tepat tp dosis buat anak ya....

STATION KULIT

Ax: faktor resiko yg dapat menyebabkan timbulnya penyakit belum
digali fetail terkait kebiasaan khususnya. Interpretasi vital sign
dipelajari kembali ya mas, takipneu pada dewasa diangka RR berapa,
suhu dikatakan normal pada suhu berapa. Interpretasi UKK lesi primer
masih kurang, yang khas untuk kasus seperti ini apa yang harus juga
dicantumkan dalam UKK?. Pemeriksaan lab, pengecatan giemsa
waktunya berapa lama dicari lagi ya. Diagnosa lengkapi dengan regio
dermatomnya. Tatalaksana farmakoterapi untuk Asiklovir, cek lagi
BSO dan dosis yang diberikan ya.

STATION PSIKIATRI

Tidak sama antara anamnesis dan Px psikiatri ya......Ax: blm ditanya
riw kepribadian sblm sakit,RPD dan pencetusnya ok?, Anda perlu
belajar detail pengertian istilah istilah dalam px pskiatiri: ada yg blm
diperiksa, ada yg sudah/ok: diperiksa dan dilaporkan hal: psikomotor
bgmn aktif atau tdk?, pembicaraan normal/lambat?...mood? dan afek
sedih... ok, Persepsi/...halusinasi /ilusi bgmn?, proses pikir koheren
atau tidak? isi pikir itu apanya?, penilian realitas sdh ok ...Tilikan diri
ok DD: disesuaikan yg terdekat dgn DX...depresi apa? Tx Dxnya,
indikasi,dosis dan pemberiannya?

STATION REPRODUKSI belum meletakkan handuk di perut ibu, belum cek adakah bayi ke 2.

STATION RESPIRASI

ax kurang mendalam untuk menggali keluhan utama. px fisik sdh cuci
tangan. sdh px KU dan antropometri, px suhu pakai termometer raksa
tapi tidak dikibaskan dl. sdh periksa kepala leher thorax, tapi blm px
abdomen dan ekstremitas. px penunjang benar, interpretasi kurang
tepat. dx dan dd kurang tepat . tx benar jenis obat, edukasi cukup
(muncul rawat inap setelah ps bertanya)

STATION SISTEM
GASTROINTESTINAL dd kurang tepat , waktu habis saat pemasangan NGT

STATION SISTEM
KARDIOVASKULER

Anamnesis baik dan relevan dg keluhan utama; PF cukup lengkap,
namun pada saat pemeriksaan TD raba arteri radialis saat
pemompaan, pemeriksaa ekstermitas juga perlu dilakukan ya;
Diagnosis tepat; Tatalaksana tepat; Edukasi lengkap dan tepat.

STATION SISTIM INDERA
untuk AX sedikit kurang lengkap dan terutama RPK mungkin bisa
ditanyakan yang memang relevan, px lokalis hanya melakukan px
mulut saja namun tidak lengkap dengan px bagian luar dan poin2 yang
dinilai masih belum lengkap. Dx dan tx sesuai



STATION SISTIM SARAF Anamnesis: ok.; Px Fisik: VS ok, neorologis dex-hallpik posisi pasien
keliru; Dx: ok; Tx: kurang tepat; Edukasi: ok

STATION UROGENITAL
palpasi dilakukan di inguinalis juga ya untuk mencari apakah ada
pembesaran lnn ingunalis, lakukan informed consent saat akan
mengambil sekret dari oue, obat bisa diberikan dalam bentuk
kombinasi antara obat GO dan non GO


