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16711073 - DIAS SINTYA DEWI

STATION FEEDBACK

px fisik kurang kepala, akral, thorax, diagnosa kurang lengkap
STATION 1 : untuk kondisi kegawatanyya, lebih detail lagi tekniknya (seperti
GASTROINTESTINAL letak pengatur tetsan lebih keatas, sampaikan teknik memikloh

vena),

STATION 10 : ENDOKRIN DAN
METABOLIK

STATION 11 : SISTEM
REPRODUKSI

selimut pasien seharusnya dibuka sblm pakai HS ya,, sblm
sondase jangan lupa pasang tenakulum dulu ya, menyelipkannya
stlh lepas spekulum ya, (colok vagina,) dilakukan setelah melepas
spekulum, apakah tdk perlu dipotong benang IUD nya?

STATION 12 :
HEMATOINFEKSI

anamnesis dg ritme yg cukup pelaan dg suara lembut dan halus,
hati2 kehabisan waktu, saat pemeriksaa fisik kurang lengkap,
hanya BB, VS, abdomen saja, itupun hanya tanya turgor dan
nyeri, tekan saja tdk mencari lagi afda hepatomegali atau tdk,
CRT kurang dr 2 dtk atau tdk? hanya berhenti di ruam. head to
toe tdk dilakukan sama tanya ada ruam tdk, pemriksaan minta DR
dan Nsl sudah benar. sdh melakukan edukasi ke ortu. dosis
paracetamol sdh tepat

STATION 13 :
INTEGUMENTUM

Ax :sebagian pertanyaan kurang digali lebih lanjut px fisik:
kurang palpasi Dx kerja tepat dan DD kurang tepat , terapi sesuai

STATION 2 : RESPIRASI

"RPK hanya ditanyakan sakit yang seperti ini (sesak nafas),
padahal ada riwayat bersin2 pada ibu pasien (muncul karena
pasien menginformasikan ke kandidat). Hal yang memperberat
belum ditanyakan. Nafas ngik2 tidak ditanyakan.

Tolong gali tentang riwayat atopik lain pada keluarga pasien.
KU tidak ditanyakan ke penguji.

Tensimeter sudah dipompa padahal kunci tensimeter belum
dibuka.

Pem fisik thoraks langsung ke auskultasi -- tidak dilakukan
inspeksi, palpasi, perkusi

Pem sistem lain tidak dilakukan

Interpretasi ronsen: hanya tidak ada corakan bronkovaskuler,
tidak menyebutkan temuan lain (lusensi, infiltrat, meski tidak ada
namun harusnya disebutkan bahwa tidak ada)

Diagnosis & DD: diagnosis asma bronkial, namun DD status
asmatikus

Tatalaksana farmakoterapi kurang tepat -- salbutamol injeksi
dengan NaCl?? Bukannya akuades? "

STATION 3 :PSIKIATRI

Anamnesis sdh menanyakan KU, RPS, RPD, faktor pencetus, jgn
lupa riwayat kepribadian, px status mental, kesan, penampilan,
orientasi baik, stl ok, gg pikiran, logorre, memriksa insight,
edukasi baik dan relevan

STATION 4 : GINJAL URO

desinfeksi lokasi blm sentrifugal, tidak konfirmasi apakah anestesi
berhasil atau tidak




ax kurang riw pribadi/kebiasaan,riw pengobatan,pX vs

STATION 5 : LEngkap,px n cranialis kurang lengkap,kekuatan otot tidak

NEUROBEHAVIOR diperiksa,refleks fisiologis dan patologis tidak diperiksa,edukasi
cukup ,obat,dosis kurang

STATION 6 : cukup baik

MUSKULOSKELETAL p balk.

STATION 8 : . .

KARDIOVASKULAR Pemeriksaan thorax belum lege artis

STATION 9 : SISTEM INDERA |Sudah baik.




