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Endokrin

Anamnesis diperhatikan lagi pertanyaan2nya ya dek, jangan berulang? terus.
hanya 2 dd yang sesuai. intepretasi belajar lagi istilah2 yg digunakan untuk
intepretasi lab ya dek, bukan malah menyebut dx. Rasionalisasi dijelaskan dengan
baik, namun tidak ditulis dengan lengkap.

Gastrointestinal

Anamnesis cukup lengkap, permintaan pemeriksaan fisiknya tidak sistematis, di
usulan pemeriksaan penunjang ini tidak mengarah ke kasus, jadi terlihat
menyaring saja menyebutkan Tubex, widal, padahal kasus bukan mengarah
kesitu, interpretasi pemeriksaan penunjang juga kurang tepat. rasionalisasi data
klinis sudah cukup,

Hematoinfeksi

Dx: diagnosis Kerja sudah benar, DD benar 1; Tx Non Farmakoterapi: belum
melakukan Informed consent pemasangan infus, sebelum menyambungkan infus
set ke botol infus seharusnya di kunci dulu, awal pemasangan triway seharusnya
di sambungkan ke set infus jangan pada abocath, torniquet lupa dilepas tepat
setelah insersi jarum abocath, fiksasi tidak hanya di tempat infus tapi sebaiknya
juga pada selang infus agar tidak tertekuk, hitungan kebutuhan cairan dan
tetesan salah; edukasi terkait penyakit masih kurang.

Indera

Anamnesis sudah cukup baik, prosedur pemeriksaan fisik sudah cukup baik juga.
Pelajari perbedaan akut, kronis, dan kronis eksaserbasi akut ya... Alhamdulillah

Kardiovaskular

interpretasi px fisik sebagian kurang tepat. dx kurang lengkap. dd tdk tepat.
rasionalisasi kurang lengkap.

Muskuloskeletal

kurang memperhatikan kenyamanan pasien (biasakan memberikan instruksi
verbal pada pasien jika akan melakukan pemeriksaan2 tertentu,, permintaan
pemeriksaan penunjang belum lengkap (posisi apa yg diminta?),interpretasi hasil
tidak lengkap,dx belum lengkap diagnosis banding tidak tepat,terapi non
farmakologi hanya melakukan 1 poin (untuk kasus ini apakah sufah cukup terapi
dengan menggunakan elastic bandage saja?coba dipelajari lg ya

Psikiatri

dx blm tepat, komunikasi diimprove lg, kapan pasien ini dirujuk? empati nya
diperbaiki ya dik, supaya pasien lebih nyaman saat dianamnesis

Urogenital

prosedur sirkumsisi dari awal sudah berjalan cukup baik, namun kurang
manajemen waktu, waktu habis pada akhir prosedur sebelum paska tindakan
srikumsisi dan belum edukasi




