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STATION 1 : PSIKIATRI

Perlu diidentifikasi apakah ada ide bunuh diri, masih mau merawat
bayinya atau tidak, sehingga bisa kita lihat fungsi perannya sudah
terganggu atau belum. Kalau nifas/puerperium pasca melahirkan 5
hari belum boleh sholat dek, jadi edukasi tetap perlu melihat
konteks yaa. Perlu memberi kesempatan pasien untuk lebih banyak
bicara, perlu lebih banyak menggali ke pasien. Apakah CBT sesuai
untuk kasus ini?

STATION 10:
GASTROINTESTINAL

anamnesis baik, bisa jika memungkinkan bisa menyingkirkan
masalah abdomen lain meski awalnya sudah bialng demam

STATION 11: REPRODUKSI

Ax: sudah oke, sistematis dan menggali faktor risiko yang mungkin
ada pada pasien, Px.Fisik : belum menanyakan TFU pasien yaa..,
sebaiknya saat akan VT dan pasang spekulum disampaikan dulu
kepasien untuk rileks dan tarik nafas yaa.. agar pasien juga merasa
lebih nyaman, lepas spekulumnya juga lebih pelan lagi. lainnya
udah okee dan sistematis :) , Px.Penunjang : sudah dilakukan 2
usulan yang tepat dan interpretasi yang tepat, DX DD : masih
kurang lengkap yaa, harusnya Subinvolusio e.c Endometritis,
Tx.Farmakologi: sudah dikasih antibiotiknya, dan sebaiknya
diberikan Oksitosin injeksi yaa dek, dan sebaiknya diberikan
Oksitosin injeksi yaa dek , Komunikasi dan edukasi : oke ,
Profesionalisme : Oke .

STATION 12:
HEMATOINFEKSI edukasi etiologi, prognosis

STATION 13: INDERA px di minta vital sign juga ya, setelah ambil jgn lupa px ulang AD
CAE, MT ada lasersi tdk, MT intak dll

STATION 2: RESPIRASI
sudah tepat, melakukan oksigenasi dahulu saat pasien datang dgn
kondisi sesak, baru melanjutkan anamnesis,2 px penunjang sdh
benar, diagnosis dan DD benar, tatalaksana asma kombinasinya apa
dipelajari lagi ya,,

STATION 3:
MUSKULOSKELETAL sudah sesuai, untuk px fisik kurang lengkap

STATION 4: UROGENITAL

usulan px fisik tetap harus dimulai dari KU, VS, status generalis
(wajib), stts lokalis abdomen dan genitalia eksterna, RT (sesuai
masalah pasien), dx Anda: retensi urine ec ureterolitiasis, DD
etiologis BPH, DD etiologis vesikolitiasis, pemasangan kateter perlu
feedback, edukasi rujukan tdk boleh dilepas dll'

STATION 5: SISTEM SARAF

anamnesis cukup lengkap. px fisik lengkap, penunjang kurang 1
(bisa AGD dan EKG), dx kerja kurang lengkap (derajat berapa
tetanusnya), dx penyerta berupa vulnus pedis dextra, terapi UMUM
kurang lengkap (pasien dipasang infus, NGT, oksigenasi),
tambahkan diazepam

STATION 6: ENDOKRIN DAN
METABOLIK belum mengukur LP. dx kurang tepat gradenya.

STATION 8:
INTEGUMENTUM sudah baik.. ukk kurang lengkap,



STATION 9:
KARDIOVASKULAR

tindakan belum sistematik, belum melakukan safety diawal, pelajari
lagi panduan BLS AHA 2020


