FEEDBACK OSCE KOMPRE PERIODE NOVEMBER 2022

16711066 - LILIA NUR RAHMAWATI SUPRAPTO

STATION FEEDBACK
STATION 1 : : o :
GASTROINTESTINAL drip chambernya diisi dulu ya, dan jangan full,

STATION 10 : ENDOKRIN DAN
METABOLIK

komunikasi kurang. Masih tersisa waktu tidak dioptimalkan

STATION 11 : SISTEM

BAK, pemasangan IUD diluar sblm dimasukkan,pemotongan

REPRODUKSI benang sebutkan brp cm?

STATION 12 : Thoraks langsung auskultasi, Abd langsung palpasi. Rumple
HEMATOINFEKSI leede ditahan brp lama?

STATION 13 : Jangan menyebut merek ya?

INTEGUMENTUM g y yas

STATION 2 : RESPIRASI

Anamnesis riwayat pengobatan belum digali. Pemeriksaan fisik,
pemeriksaan abdomen belum runtut. Pemeriksaan penunjang,
interpretasi photo thorax belum tepat. DX benar. DD belum
tepat. Non farmakologi belum dilakukan. Farmakologi belum
sesuai dengan kondisi pasien saat ini

STATION 3 :PSIKIATRI

simtomatologi ditingkatkan

STATION 4 : GINJAL URO

komunikasi ke pasien bagus// jangan lupa kencangkan jarum dan
buang udara dalam spuit// klem tampak dipasang di arah jam 9
dan 3// teknik sirkumsisinya sudah baik//

STATION 5 : NEUROBEHAVIOR

sudah bagus, tetapi untuk pemeriksaan neurologis sebaiknya
diselesaikan satu persatu, misal pemeriksaan motorik
diselrsaikan dulu biar bisa membandingkan kanan dan kiri, baru
dilakukapan pemeriksaan reflek fisiologis, selesi baru reflek
patologis. terapi kurang asiklovir

anamesis perlu lebih komprehensif untuk menyingkirkan
kemungkinan DD, Px fisik perlu lebih sisitematis ya.jangan lupa

STATION 6 : sllu periksa tanda vital.dan usahakan untuk selalu berempati
MUSKULOSKELETAL . . . A
dengan kondisi pasien, Tx: pertimbangkan untuk di rujuk agar
mendpt injeksi intrartikuler
STATION 8 : penanganan awal hanya manuver vagal saja, tidak diberi O2 dan
KARDIOVASKULAR Infus.

STATION 9 : SISTEM INDERA

komunikasi baik. Ditekankan jika kasus telinga lebih efektif
memakai tetes daripada salep. Aurikula tertukar dg Opthal (OS
bukan AS).




