FEEDBACK OSCE PREDIK PERIODE JULI 2022 TA 2021/2022

18711122 - MELLY RAHMAWATI

STATION FEEDBACK
px fisik baik sebaiknya gunakan sarungtangan bersih, tx awal:
STASION prinsip aseptik direview lagi ya, saat ditutup gunakan dulu salep
MUSKULOSKELETAL antibiotik/sufratul, resep lengkap dan edukasi baik, dx gunakan
bahasa medis nya ya dik jangan hanya luka saja..
STATION ENDOKRIN dx kurang lengkap

px fisik kurang lengkap, tidak melakukan VS, dx benar dd tidak

STATION HEMATOINFEKS
tepat,

STATION KULIT "Anamnesis: Anamnesis sudah lengkap dan sistematis, ok,

"Anamnesis: Anamnesis sudah lengkap dan sistematis, ok,

Pemeriksaan Fisik: Pemeriksaan status lokalis sudah menerapkan
prinsip prinsip yang benar

Interpretasi Status Lokalis UKK: Interpretasi sudah ok

Tes Prosedur: Apakah mbak melly menggunakan kapas lidi non
STATION KULIT steril untuk pengambilan sampelnya ? Tidak membersihkan dahulu
untuk sekitar lesinya,

Interpretasi Pengecatan: Interpretasi pengecatan ok

Diagnosis: Diagnosis ok

Tatalaksana: Tatalaksana ok, edukasi ok, profesional dan pasien
nampak nyaman (GOOD)"

Riwayat perkembangan dan penyakit serta gangguan jiwa pada
keluarga belum tergali; Tilikan pasien kurang tergali; Pelaporan
hasil pemeriksaan psikiatri masih kurang lengkap namun ada
STATION PSIKIATRI beberapa komponen yg tidak tepat; Diagnosis tepat, diagnosis
banding tepat; Tatalaksana pemilihan ecitalopram tepat namun
sediaan dosis dan cara pemberian tidak tepat: Edukasi kurang
lengkap (apakah perlu dikonsultasikan ke Sp.KJ?).

ga perlu pake gel, handscoen on saat megang media transport, dan

STATION REPRODUKSI saat ambil kertas pH,

riwayat alergi obat sejak kecil tidak tergali, gejala kulit akibat
STATION RESPIRASI alergi antibiotika tidak tergali. lakukan pemeriksaan antropometri
juga ya. Waktu habis

STATION SISTEM

GASTROINTESTINAL "fisik tambahkan mata cekung? mukosa? peristaltik?




STATION SISTEM
GASTROINTESTINAL

"fisik tambahkan mata cekung? mukosa? peristaltik?

terapi: plannya kurang tepat, 30 menit? 1jam? atau 1,5 jam
pertama?

kalau kondisinya syok, sebaiknya pilih IV kateter yang besar. dan
sesuaikan infus setnya,

gelembung udaranya dihilangkan ya, masih banyak.

bila pindah vena sebaiknya desinfeksi ulang.

perhitungan tetesan kurang tepat."

STATION SISTEM
KARDIOVASKULER

Anamnesis: ok; Px Fisik: auskultasi jantung dan paru?; Px
Penunjang: masih kurang dalam interpretasi 1 pemeriksaan; Dx:
masih kurang; Tx: waktu habis; Edukasi: terkait masalah pasien
masih kurang

STATION SISTIM INDERA

pemeriksaan telinga, kiri: salah cara menggunakan otoskop, pakai
headlamp yang bner ya, yang pas ditaruh di tengah, lampu
diantara kedua mata, kanan OK, tdk melakukan pemeriksaan
hidung dan tengorok, dx salah, media?? terapi dan edukasi jadi tdk
tepat

STATION SISTIM SARAF

Anamnesis cukup, pemeriksaan kurang lengkap, diagnosis banding
kurang tepat, tatalaksana cukup, komunikasi ok

STATION UROGENITAL

Anamnesis dan px fisik baik, px penunjang dilakukan dengan tepat,
interpretasi salah (tidak terdapat diplokokus gram negatif ya),
diagnosis utama dan banding tertukar, edukasi absitnensia,
memeriksakan pasangan, hindari HS berisiko dan obat tidak
disampaikan, terapi kurang tepat (doksisiklin 2x100 selama 7 hari
bukan 3x200),




