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1. Psikiatri

anamnesi kurang mendalam, tdk lengkap, anamnesis khan blm 1 bln dx
koq skizofrenia dik

10. Muskuloskeletal

Belum menghentikan perdarahan. tangan ON, tidak tahu mana prinsip
steril non steril, termasuk menempatkan dan mengambil alat. Belum di
cek efek anestesi nya. kaki sering di gerak-gerakkan oleh mahasiswa.
pastinya pasien tidak nyaman. Jahitan kurang rapat. Jahitan masih cuma
satu. belum menyebutkan Dx-DD secara lengkap dan tepat dengan
bahasa medis.

11. Integumentum

Ax lengkap// px fisik dan kelainan UKK ok // px penunjang belum
menutupkan deckglass, interpretasi ok // terapi ok, tidak perlu
griseofulvin ya

12. Indera (Mata, THT)

anamnesis kurang sistematis dek, digali dulu RPS nya mencakup 7 butir
mutiara anamnesis, trus baru ke RPD RPK, Px mata baik, Dx terbalik, Tx
kompres betul, di insisinya ketika sudah coba dikomres tetapi tidak
membaik silahkan rujuk ke sp.M untuk insisi. (operasi kecil)

2. Saraf

Anamnesis yg sistematik yaa, diurutkan supaya tidak ketinggalan. dibaca
lagi px dixhalpike caranya gmn, kakinya pasien gimana caranya? hati2
pasiennya diturunkan pelan2, dan hati2 tadi pasiennya kebentur
tembok.. sy sampaikan hasil px.neurologi tidak ada hasil krna
pemeriksaan tidak tepat. jangan lupa cuci tangans etelah pemeriksaan.
terapi dipelajari lagi ya, edukasi blm sempat dilakukan.

3. Kardiovaskuler

diagnosa kurang tepat, grade CHF kurang tepat. pilihan terapi apakah
hanya captopril? lain-lain baik.

4. Respirasi

RPK dan lingkungan belum ditanya (padahal skor tinggi buat diagnosis
ini), diagnosa kurang lengkap,

5. GASTROINTESTINAL

Px Fisik : OK tapi kurang cek cubitan kulit dan antropometri ya dek,Dx :
OK, Tatalaksana nonfarmakologi : itu namanya tetap belum tepat ya dek
lokasi psang infusnya karena darahnya tidak keluar :(( seharusnya keluar
darah dan cairan infus mengalir baru benar yaa pemasangannya dek.
hitungan tetesan kurang tepat ya dek edukasi : belum sempat karena
waktu habis

6. Urinari

pemeriksaan fisik kurang lengkap dengan fisik abdomen, diagnosis BPH,
harap perhatikan sterilitas tindakan, tindakan pemasangan tidak tegak
90 derajat, posisi saat memasukkan didepan pasien?

7. HEMATOINFEKSI

Ax:kenapa pada anak demam tinggi mendadak ditanyakan riwyat DM,
HT? over all cukup. /Px F:belumm ukur antopometri(penting terutama
untuk anak), VS lakukan pemeriksan tensi bukan hannya di sebutkan dan
pasang alat tanpa di pompa/periksa. Lakukan pemeriksaan bukan hannya
disebutkan. bagaimana bisa ada hasilnya kalau hannya di lihat dan
sebutkan tidak di periksa?? bagaiman hasil periksa bisa muncul dan valid
ketika cara periksa tidak tepat bahkan tidak dilakukan? /
prklin:DR(cukup), widal. /Dx:DHF gr 2.-DD:cikumunya, zika/Tx:
Amoksisilin? kenapa DHF dikasih Amix dek? dosis juga kurang karena
tidak periksa BB./KIE:Tidak dilakukan, SEMANGAT YA CALON DOKTER
MUDA




8. REPRODUKSI

persiapan tdk sempurna, sdh pakai handscon tp buka wadah kasa
(disebutkan simulasi ganti HS), pasang duk harusnya setelah disinfeksi
ya, 2 tangan saat pimpinan persalinan kurag tepat (1 harusnya menahan
perineum sebelum meneran--> kamu melakukannya setelah ibu
meneran, 1 mencegah defleksi), tdk cek kaku perineum untuk
menentukan apakah butuh epis, tdk cek apgar, tdk cek bayi ke 2 dan
suntik oksi, tdk disinfeksi sebelum memotong tali pusat.

9. Endokrin dan
metabolik

tidak melakukan pemeriksaan ekstremitas (hanya melakukan pmx
crt),pemeriksaan penunjang hanya menyebutkan 2 pmx yang releva (gds
dan urinalisis) tanpa menginterpretasikan hasilnya,diagnosis tidak
lengkap (menyebutkan hipoglikemi dangan hipertaensi,terapi kurang
tepat dan kurang lengkap (terapi benar dengan dextrose tp bagaimana
cara pemberiannya?bgmn pemantauannya?),edukasi kurang lengkap




