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"STATION 12 : HEMATO

anamnesis masih kurang lengkap terkait riwayat imunisasi
sebelumnya dan kurang menggali riwayat kelahiran bayi.
prosedur imunisasi DPT dilakukan kurang tepat, tidak
menghangatkan vaksin, pemilihan jarum tidak disebutkan, cara

IMUNOLOGI mengambil vaksin kurang tepat (tidak di jungkirkan vialnya,
sehingga vialnya goyang-goyang saat akan diambil cairan
vaksinnya), tidak mengganti jarum suntik, tidak membuang sisa
udara dalam spuit, tidak meminta orang tua untuk memfiksasi.
px fisik terkait dehidrasi atau syok kurang lengkap, px penunjang,
px penunjang kadar keton tidak dilakukan, prosedur yg benar

STATION 1 : persiapan infus belum benar (kunci klem, tusukkan ke phlabot, isi

G ASTROIN"I;ESTIN AL drip chamber, buang udara/alirkan cairan.abocath nya kekecilan,
mestinya pink atau hijau. pasang infus koq di fossa cubiti tho? kalo
plester pake hipafix seharusnya kasih kassa povidone dulu ya.
dosis insulin/jenis insulin tdk tepat.

g.ié:llq}lg(l)\{l\lﬂqESTIN AL ax px fisik oke namun jangan lupa px ekstremitas, dx belum tepat

HEPATOBILIER DAN PA ya, tx ok

STATION 11 : Sistem

Reproduksi ? Aborsi Spontan K |

STATION 13 :
INTEGUMENTUM

Anamnesis sudah oke, masih bisa ditambahkan untuk menggali
lebih terkait kepadatan hunian yang ditinggali. px status lokalis
jangan lupa pakai lup dan senternya jangan lupa, ukk oke. dx oke,
dd oke. Untuk penulisan resep cream perlu dituliskan sediaan brp
mg nya, karena punya 2 sediaan mg. resep perlu diberi
keterangan penggunaan malam hari. untuk edukasi sudah oke.

STATION 2 : SISTEM
Respirasi-Hematothora

Ax: ok ; Px: kegawatan gunakan sistem pemeriksaan A-B-C-D
diawal sebagai survei primer; Px Penunjang: interpretasi
pembacaan kurang lengkap; Dx: diagnosis banding 1 kurang tepat
; Tx: perlu oksigenasi?; Edukasi: ok

STATION 3 : PSIKIATRI
(skizofrenia paranoid)

Dalam melakukan anamnesis pasien sudah cukup baik pada
keduanya. Cukup banyak data yang didapatkan dalam
pemeriksaan psikiatri, hanya dalam menyimpulkan masih ada
yang kurang sesuai. Mohon dipelajair kembali perbedaan antara
roman muka, mood, dan afek. Serta bagian dari proses pikir.
Perhatikan indikasi pemberian terapi farmako berupa injeksi pada
pasien dengan kasus ini. Perhatikan manajemen waktu ya.

PF look feel move tidak lengkap; interpretasi kurang fraktur
oblique; stabilisasi fraktur sdh sesuai hanya perhatikan lagi teknik

NEUROBEHAVIOR

STATION 4 : ) s o S j

MUSKULOSKELETAL balut, jangan sampai bingung sendiri di depan pasien; jika pasien
tidak ada riwayat gangguan lambung tidak perlu diberikan
omeprazol

STATION 5 :

pemeriksaan fisik kurang Px meningeal sign




STATION 6 : GINJAL
UROGENITAL

"Anamnesis: Sudah OK mbak, jangan lupa tanyakan riwayat
minum obat apa saja, untuk menggali faktor resiko lainnya

Px Fisik: Px Abdomen apa langsung ke auskultasi mbak ? Inspeksi
lo belum dilakukan, yang runtut ya besok kalau UKMPPD.

Px Penunjang: Pemilihan Pemeriksaan Penunjang sudah OK
Diagnosis: Sudah OK

Komunikasi, Edukasi dan Profesionalitas: Pemilihan Pemeriksaan
Penunjang jangan lupa ditawarin dulu ke pasiennya, jangan
langsung di periksa ya Mbak, kalau pasiennya tidak membawa
uang bagaimana ? ... Edukasi pasien JANGAN di tempat tidur ya
mbak .... Pasien juga kurang nyaman itu habis di periksa tidak
disuruh duduk, malah tidur, sampek ketiduran Mas Bowonya"

STATION 8 :
KARDIOVASKULAR

Jika memeriksa tekanan darah, hendaknya tensimeter sejajar
dengan jantung. Jika pasien sesak untuk berbaring, buat posisi
setengah duduk, naikkan bed 45 derajad. JVP tidak diperiksa.
Pemeriksan toraks hendaknya pasien diminta membuka baju.
Pemeriksaan toraks tidak dilakukan dengan lengkap. Abdomen
tidak diperiksa. pemeriksaan penunjang kurang lengkap.
Interpretasi pemeriksaan penunjang kurang. DIagnosa banding
kurang tepat. Terapi hanya diberikan utk jantungnya, untuk paru
tidak diberikan. Edukasi untuk pasien tidak dilakukan, waktu
sudah habis/

STATION 9 : HEAD AND NECK
( konjungtivitis)

Lupa tidak cuci tangan WHO ! Prosedur pemeriksaan dipehatikan.




