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1. Psikiatri anamnesis menggali 5 informasi, melaporkan 8 aspek px psikiatri, dx
kerja dan dd blm tepat, edukasi sudah baik

10. Muskuloskeletal Resep kurang antibiotik

11. Integumentum Ax lengkap// px fisik dan kelainan UKK ok // px penunjang belum
desinfeksi area dgn swab alkohol, interpretasi ok // dx ok // terapi ok

12. Indera (Mata, THT) Anamnesis baik, px visus dan interpretasi baik, Dx betul, terapi betul,
edukasi baik. Excellent.jangan menjanjikan sembuh total kpd pasien

2. Saraf

Anamnesis yg spesifik sudah dilakukan, px fisik dlengkapi dr awal ya, VS
dilakukan di akhir, lalu yg dilakukan itu pemeriksaan dixhallpike bukan
ya? apakah caranya dibaringkan ke kiri dan ke kanan? px.romberg
diperhatikan kaki merapat, dn ketika pemeriksaan keseimbangan,
berdiri dibelakang pasien ya, untuk membantu menjaga jika pasien
jatuh. dixhallpike sy sampaikan tdk ada hasil karena pemeriksaan tidak
tepat. lakukan pemeeriksaan fisik yg spesifik saja yaa, supaya tdk
keabisan waktu. terapi baru sempat mnyebutkan blm menulis betahistin
mesilat

3. Kardiovaskuler

anamnesa sepertinya kurang mengarah.diingat kembali cara
pemeriksaan batas jantung, yang dilakukan kurang tepat.interpretasi ro
thorax kurang tepat, bukan normal ya. interpretasi EKG kurang tepat
ya, bukan normal.diagnosa masih kurang tepat, sepertinya harus banyak
belajar kembali, terutama ro thorax dan ekgnya.dengan diagnosa
hipertensi grade 2 apakah captopril saja cukup? atau harus kombinasi?

4. Respirasi karakteristik batuk belum digali, jumlah obat kurang, penungnangbaca
hasil sputum kutrang tepat

5. GASTROINTESTINAL
px fisik : kurang lengkap ya dek seharusnya cek semuanya juga ya
seperti thorax, abdomen jadi jangan langsung ekstremitas yaa setelah
periksa kepala. Dx : OK, Tx : tidak sempat karena tidak selesai.edukasi
juga tidakk sempat. semangat belajar lagi ya dek

6. Urinari lebih berhati2 dalam melakukan tindakan

7. HEMATOINFEKSI

Ax:belum mengali keluhan atau gejala penyerta secara sistemik, hal ini
penting dan dapat membantu dokter mengarahkan ke diagnosisi. /Px F:
belum mengukur antopometri(penting apalagi pada anak. Lakukan
pemeriksaan bukan hannya lihat dan tanyakan. kalau periksa lepaskan
alat tulisnya. periksa yang beneran jangan asal pegang uwek-uwek, tuk-
tuk dah. ngapain dokter kok periksa kayak gitu? Lakukan pemeriksaan
yang benar tidak harus sampai selesai namun dengan cara dan prosedur
yang benar kami bisa paham apkah adek periksa dengan benar. jika
pemeriksaan asal-asalan tidak sesuai prosedur atau cara slah hasil
dapan invalid atau tidak ada hasil./ prklin:DR--> cukup, NS1--> tidak
ada interpretasinya., /Dx:DHF grade 2-DD:malaria dan TF(tidak sesuai
dengan Ax, Px dan PP)/Tx:Dosisi tidak seusi, pemilihan terapi sudah
rasional./KIE:tidak perlu ranap kah?

8. REPRODUKSI
tdk disinfeksi vulva, duk itu harusnya dipasang dibawah bokong ya dik,
melahirkan bahu cukup anterior disusul posterior dan sangga susur,
bukan bolak balik anterior-post-ant-post dst. lain2 cukup baik kesalahan
sedikit. lupa memakai apron



9. Endokrin dan
metabolik

tidak melakukan pemriksaan kesadaran dan gcs,diagnosis tidak lengkap
(hanya menyebutkan hipoglikemi,terapi sudah tepat dengan dextrose
tapi penulisan resep tidak tepat,follow up masih kurang lengkap (berapa
menit bolusnya?)


