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STATION

FEEDBACK

DARAH RUTIN HB

Sebutkan alat dgn lengkap, Pastikan mengambil specimen tepat dan
bersih. Lakukan pengenceran hingga tepat ya

DARAH RUTIN HMT

Persiapan alat disebutkan semua ya.Lainnya OK

INJEKSI INTRAVENA

IC sudah lengkap/ seharusnya menyiapkan alat dl baru mencuci tangan dan
memakai sarung tangan/ belum menyebutkan daerah yang akan diinjeksi
dipilih yang tidak ada jaringan parutnya, dan edema, kalau nyeri sudah/
belummenyampaikan dan melakukan tindakan menunggu desinfeksi hingga
kering/ tidakmelakukanaspirasi sebelum memasukkan obat/ saat
menusukkan jarum tangan kiri tidak meregangkan kulit/ belummeminta
pasien pasien berbaring di awal dan melepas pakaian bagian bawah

KOMUNIKASI

smua sudah oke runtut sistematis, hanya perlu ditambah empati pada
nonverbal pasien. tanyakan pada pasien apa yang bisa membuatnya lbh
nyaman

PEMASANGAN
INFUS

kalo gagal dapet darah, ganti pembuluh darah yg ditusuk dan sebaiknya
ganti abocath ya, kalo jarum sudah keluar jangan dimasukkan lagi, kateter
robek bisa ikut aliran darah dan mematikan, belum fiksasi dengan baik,
belum mengatur tetesan, kateter terlalu lama terpasang

PENGECATAN ZN

tidak memakai masker diawal. utk fiksasi tdk harus diatas bunsen 20 cm
bisa lebih dekat lg. saat pengecatan preparat jatuh masuk dlm baskom. Ibh
hati2 lg.

PUNGSI VENA

oke, hanya kurang melepas torniket segera saat darah keluar dan memberi
label

REFLEKS
PATOLOGIS DAN GCS

merangsang nyeri bukan dengan mencubit dahi pasien pake interphalanx
jari tapi bisa menekan supraorbita pake ibu jari atau menekan sternum
pake interphalanx jari (diunyer2)

SEDIAAN APUS DAN
PENGECATAN
WRIGHT

pembuatan sediaan apus 3x mencoba gagal. Spreader sampai patah satu :)
buffer kok methanol dek? beda loh.. latihan lagi ya




