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Endokrin

onset ku, frekuensi ku, sakit kepala, demam, sesak, memperberat ku,
pengobatan, kebiasaan makan, karbo, protein, berat badan, kesukaan dalam
suhu tertentu, rpk, tetangga dan teman serupa, makanan favorit, penyakit
kronis, --> ax kurang untuk menyusun dd yang sesuai... semuanya masih
kurang mendalam - setelah dapat px fisik - tidak ada pertanyaan tambahan -
dd hipotiroid, hipertiroid, --> dd kurang selaras dengan ax yg kurang selaras
dengan ax yang hanya sedikit emnggali ke dd yg dibuat, ax nya malah
mengarah dominan ke anemia - pilihan px penunjang ada satu yg kurang
sesuai (T3/T4, dan TSH) - rasionalisasi px t3/t4 untuk melihat apa?
rasionalisasi alasan perlu lebih detail dan kuat ya, jika kelainannya di tiroid
atau bukan,

Gastrointestinal,
Hepatobilier, Dan
Pankreas

belum meresepkan antibiotik..menulis rasionalisasi kurang lengkap dan tdk
tepat..tdk menjelaskan

Ginjal Urologenital

Diagnosis: salah; ; Informed consent: tidak dijelaskan diagnosis ; Tatalaksana
Non-farmakologi : pilihan tatalaksana sudah benar. persiapan sudah baik,
Tindakah: cek keberhasilan anestesi seharusnya dengan menjepit klem pada
preputium semua kuadran, (preputium belum dipotong , jahitan sudah baik,
belum kontrol perdrahan, belum diberikan iodin/salep/tule/bungkus), belum
edukasi

diagnosis dan diagnosis banding benar, pemilihan infus set sudah benar,
torniquet jangan lupa dilepas ya, klo sudah ditemukan vasa dan sudah

Hematoinfeksi terpasang infusnya, perhitungan tetesan cairan diperbaiki lagi, edukasi bisa
ditambah dengan monitoring selanjutnya
karena diagnosis utamanya tdk begitu clear sehingga patomekanismenya
Kardiovaskular tidak tepat, ini karena tdk bisa menyambungkan antara hasil ax, pf dan

penunjang masih belum terbangun clinical reasoningnya

Kontrasepsi &
Pimpinan
Persalinan

ic: kurang sesuai, apakah IUD menganggu siklus menstruasi? suda
memastikan tidak ada kontra indikasi absolut pemasangan? sudah meminta
ttd persetujuan tindakan. Belum meminta pasien mengosongkan VU. kalau
pasieennya bukan muhrim dan bisa meminta untuk diteani muhrimnya ,
lakukan ya. Persiapa alat: sudah memasang IUS ke insersinya. Belum
membuka slimut pasien ( mmembuka dengan sarung tangan steril=0ON).
inspeksi dulu baru desinfeksi. Apakah benar desinfeksi vulva dengan teknik
circuler? Pinta pasien taruk nafas saat pasang spekulum ya. setelah spekulum
terpasang silahkan inspeksi dan desinfeksi. mahasiswa memasukkan IUD. IUD
di cabut setelahnya. , mengukur kedalaman Uterus dilakukan 2x, laporkan
kedalaman dan arahnya ya. sudah memasang cunam porsio (tidak
menyebutkan tempat) namun posisi benar, teknik dorong tariknya kurang
sesuai ( mahasiswa hanyya mendorong), sudah memotong benang, belum
inspeksi setelah pemasasngan dan melakukan dep (pasti ada darah setelah di
cunam), sudah melepas spekulum ( pastikan pasien rileks agar nyaman. KIE:
baca lagi efek samaping dari pemasangan IUD ya apakah benar menggu siklus
haid?. belum melakukan edukasi kapan harus kontrol dan apa tanda
bahayanya.

Muskuloskeletal

sudah baik, diganosis banding kurang setara dgn dx, kurang tepat, tata
laksana masih kurang sistematis, tp secara umum sudah baik




Neurobehavioer

Aloanamnesis= ok; Px fisik= GCS kurang tepat. pemeriksaan neurologis
kurang ; Dx= kurang ; Tx= prinsip terapi sudah betul, terapi pilihannya
kurang ; Komunikasi dan edukasi= sebaiknya lebih bisa menghargai keluarga
pasien ; Profesionalisme= cukup

Organ Indera

Anamnesis: cukup baik, kurang menggali gejala penyerta (tidur mendengkur,
mulut berbau), keluhan hidung/telinga, hal yang memperingan, RPD (riwayat
serupa sepelumnya, operasi amandel). | Px Fisik: pemeriksaan hidung kurang
memeriksa inspeksi dan palpasi sekitar nasal, kurang sistematis, pemeriksaan
orofaring kurang mendetail.| Diagnosis kerja: | Rasionalisasi Data Klinis: data-
data yang dituliskan tidak lengkap dan hanya sebagian kecil saja, penjelasan
kurang dapat dipahami.| Komunikasi: komunikasi dengan pasien cukup baik,
penjelasan bagan kurang dapat dipahami.| Profesionalisme: OK.

Psikiatri Dosis obat tidak sesuai, jenis obat dengan kelainannya berbeda.
Sistem kecurigaan scabies sudah benar, ada pustula menunjukkan ada proses apa?
Intequmentum prosedur pemberian anti scabies dengan permetrin bagaimana? lengkapi

resep dengan paraf dan nama pasien

Sistem Respirasi

anamnesis baik hanya belum dapat pencetus penyakit pasien...diagnosis dan
terapi belum sempat...perbaii manajemen waktu ya




