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"STATION 12 : HEMATO
IMUNOLOGI

menanyakan BCG baru 1 kali...Lha memangnya BCG berapa kali??,
tdk menggali riw kehamilan, persalinan, tdk menggali kondisi anak
saat ini, sudah memilih 2 vaksin dg tepat tapi terkesan ragu2, TIDAK
mengecek kelayakan vaksin, tdk desinfektan vial, ganti jarum hanya
disampaikan tapi tdk diakukan, tdk membuang udara dlm spuit, salah
pilih jarum, DOSIS SALAH 0,1 ml? lokasi dan cara ok, edukasi
minimal, penulisam KMS ok

STATION 1 :
GASTROINTESTINAL

kurang periksa suhu, kepala/leher, thorax kurang lengkap, abdomen
dan ekstremitas tdk diperiksa, tdk mencari tanda2 dehidrasi seperti
turgor-bibir kering, px penunjang bisa ditambahkan darah rutin-
elektrolit-osmolalitas darah, pasang infusnya kenapa pake yg tranfusi
set ya? tabung tetesan tdk diisi 1/3-1/2 nya, pasang torniketnya
terlalu lama-kalo gagal ya torniket dilepas dulu aja, tidak beneran
menghitung tetesannya-cuma nyebutin kebutuhan cairan aja, dosis
insulinnya jadinya berapa? cara pemberiannya? short actingnya perlu
disebutkan

STATION 10 :
GASTROINTESTINAL,
HEPATOBILIER DAN PA

anamnesis cukup, lebih digali pertanyaan2 yg membedakan DD yang
dipikirkan.. px fisik px generalis dari kepala sampai ekstrimitas
dengan fokus pada abdomen (yg lain tetap dilakukan secara cepat
saja, dan benar caranya, ukur suhu termometer ya dimasukkan ke
lipatan axilla, jangan di luar baju). Dx kerja terbalik dg DD. Dibaca
lagi keluhan yang menjadi clue utk membedakan gastritis, ulkus
gaster, ulkus peptik/duodenum, GERD. Tx & edukasi ok.

STATION 11 : Sistem

ax baik// px gyn baik// px penunjang baik// diagnosis baik// edukasi

Reproduksi ? Aborsi oke
Spontan K

Ax sdh ckp baik, hanya perlu ditanyakan riwayat pengobatan
STATION 13 : sebelumnya, kebiasaan sehari2. Dx benar, DD hanya 1 yg benar.
INTEGUMENTUM Simm itu apa ya...berarti hrs balik ke dokter lagi? Pelajari lg ya apa

itu Simm, bagaimana perwatan dan supaya tdk menular ke yg lain
blm dijelaskan, pakaian direndam di air panas

STATION 2 : SISTEM
Respirasi-Hematothora

Anamnesis kurang lengkap, tidak ditanyakan RPD nyeri dada dan
penyakit lain, Pemeriksaan fisik , kurang lengkap, palpasi tidak
dilakukan, pasien tidak diposisikan dengan nyaman

STATION 3 : PSIKIATRI
(skizofrenia paranoid)

riw persalinan tumbuh kembang dan riw kelg jangan lupa ditanyakan,
sudah bs menggali stressor dg baik, pemeriksaan psikiatri sudah shg
besar oke, kurang kesadaran, hubungan, jiwanorientasi ruang waktu
tempat orang, terapi tepat, edukasi kapan dirujuk kapan kontrol td
bapaknya menceritakan membahayakan orang lain,

STATION 4 :
MUSKULOSKELETAL

pulsasi erteri di area distal belum dilakukan, pembacaan rongent
kurang, pemasngan triangulare bandage kurang ke aatas di bagian
distal




STATION 5 :
NEUROBEHAVIOR

Cuci tangan WHO: lakukan dengan langkah-langkah yang benar,
bukan cuma nguwel-uwel tangan. Anamnesis: masih banyak
menggunakan pertanyaan tertutup yang agak mengarah-arahkan
jawaban pasien; RPS, RPD, dan RPK sudah cukup lengkap, tapi
kebiasaan psikososial masih kurang lengkap. Px fisik: kalau Anda
melakukan pemeriksaan, selama belum diminta stop oleh pemeriksa
ya lakukan itu dengan benar sampai selesai, JANGAN SEKADAR
PURA-PURA PERIKSA (misal: px TD ya dipompa, bukan cuma pasang
manset, pasang mansetnya juga tidak sesuai standard) --> Anda akan
dianggap tidak bisa memeriksa kalau Anda tidak benar-benar periksa
sebagaimana mestinya. Px neurologisnya masih jelek sekali: px
refleks fisiologis, refleks patologis, dan equilibrium belum ada yang
benar (kandidat memeriksa refleks Achilles tanpa memfleksikan lutut
maupun mendorsofleksikan pedis; refleks patologis belum diperiksa,
refleks fisiologis ekstremitas atas tanpa memposisikan lengan 1/2
fleksi; px Romberg salah); belum periksa meningeal signs -->
LATIHAN LAGI, MANFAATKAN WAKTU YANG MASIH ADA. Dx dan
Dx banding: sudah benar Tx farmakologis: pilihan obat sudah tepat
tapi dosis salah --> tidak menuliskan jumlah obat yang diminum
sekali minum. Edukasi: sudah cukup lengkap

STATION 6 : GINJAL

Ax: belum menanyakan kebiasaan makan, anamnesis kurang
runut//PF: cara pemeriksaan ballotement ginjal tidak tepat,
seharusnya tangan yang dianterior pasien sejajar dg muskulus rectus

UROGENITAL abdominis//PP: belum interpretasi//Dx benar, DD salah satu tidak
tepat//Edukasi: cukup lengkap
Anamnesis sebaiknya dilengkapi, pemeriksaan fisik cukup, tetapi
STATION 8 - tidak mencari gallop, usulan pemeriksaan penunjangnya baru
KARDIOVASKULAR menyebut 3, diagnosis kurang tepat, dd kurang tepat, (karena ini

kondisi PPOK, yang menjadi CPC) Farmakoterapi kurang lengkap ,
edukasi juga kehabisan waktu

STATION 9 : HEAD AND
NECK ( konjungtivitis)

resep tanpa analgetik




