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Endokrin anamnesis ok, px fisik tiba2 bisa menebak ada akantosis gimana dik, px
penunjang belajar lg untuk interpretasi hasil dan penegakan diagnosis

Gastrointestinal,
Hepatobilier, Dan
Pankreas

TTV normal? lidah kotor dan tremor itu interpretasinya apa? lekositosis itu
lekosit meningkat atau menurun? apakah kalau dema tifoid itu peristaltiknya
mneurun? 10x/menit itu menurun atau normal?

Ginjal Urologenital
Dx tidak sesuai terkait indikasi pemasangan kateter nya. Sudah pakai
handscoon kok pegang botol povidone iodine. pegang bungkus spuit kok
sudah pakai sarung tangan. duk steril kok tidak dipakai. menarik selang
kateter agar perlahan.

Hematoinfeksi
usulan dan interpretasi sudah sesuai, namun belum lengkap Dx Hepatitis DD
Anemia dan Leptospirosis, persiapan pasien dan alat belum lengkap, masih
banyak udara di selang , pasangkan transfusi set ditambahkan threeway,
dressing infus belum maksimal

Kardiovaskular

Ax cukup, gali lebih dalam terkait faktor resiko, RPD, RPK dan kebiasaan
hidup. Px fisik OK. Px penunjang belum lengkap hanya menginterpretasi
irama, belum menentukan frekuensi dan temuan lain yang ada dan
kesimpulan hasil EKG belum sesuai. pelajari lagi cara membaca EKG yang
baik dan benar ya dan perbanyak mempelajari kasus supaya bisa
membedakan jenis2 takikardia. Dx belum sesuai. Rasionalisasi cukup, tapi
alasan belum sesuai, patofisiologi terjadinya keluhan penyakit pasien belum
sesuai.

Kontrasepsi &
Pimpinan Persalinan

Tx non farmakologi: belum menggambar diawal, menyalakan lampu juga
disampaikan, ketika cuci tangan steril baiknya dilakukan tidak hanya
disebutkan, arah pemasangan implan keliru padahal sudah tau dimana yg
bahu dan siku, cara pemasangan trokar salah implanya kenapa dimasukan
dari awal? akhirnya nyangkut atau terlalu dalam hingga mau lepas, ketika 1
implan terpasang trochar malah dikeluarkan lagi dan dipasang implan kedua
baru dimasukan, pemasangan implanya juga belum dipastikan ditempat yg
sesuai, masih terlihat implat yg keluar dari tempat insisi. Komunikasi dan
edukasi: belum menjelaskan kapan kontrol, apa yang akan terjadi pada ibu
pasca pemasangan, profesional: cuci tangan belum sesuai WHO,
ditingkatkan laki kehati hatianya dan kelengkapan alatnya, juga dilakukan
dengan benar tidak ada simulasi atau hanya menyebutkan saja

Muskuloskeletal Baik

Neurobehavioer
Anamnesis riw. trauma kepala, px neurologis : nn cranialis, kekuatan dan
reflek patologis blm ya mb, terapi masih blm tepat untuk abortif (tripitan),
dan profilaksis, edukasi blm komplit

Organ Indera
Ax : oke. Px : oke sudah sesuai prosedur. Dx : benar. Menjelaskan
patogenesis cukup baik. analisis pemeriksaan fisik juga baik. Over all sduah
baik.

Psikiatri
Ax ckp lengkap, pememeriksaan psikiatri beberapa belum disampaikan, Dx
benar DD terbalik, Tx utama benar, edukasi ckp baik hanya perlu diajarkan
bgmn mengatasi jika serangan muncul, perlu lbh luwes tidak tampau banyak
berpikir

Sistem
Integumentum

deskripsi ukk kurang lengkap, dx alergi maksudnya nama penyakitnya apa?
apakah benar dosis cetirizine 3x sehari?



Sistem Respirasi
KU belum diperiksa...usulan px penunjang hanya 1 dengan interpretasi
kurang tepat....diagnosis tidak tepat....terapi belum sempat dilakukan
(hanya sebutkan sekilas)


