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STATION FEEDBACK
DARAH RUTIN HB Ok, hy pengenceran blm tepat ya
DARAH RUTIN HMT ok

INJEKSI INTRAVENA

ic sudah menyampaikan 7an, resiko, cara/ persiapan alat yang sudah (spuit,
jarum pengganti, alkohol swab, plester, obat, kapas kering) yang belum
disiapkan bengkok, t4 sampah nonmedis/ cuci tangan sudah baik/ belum
membaca basmalah/ sudah meminta pasie berbaring dan membuka
pakaianbagianbawah/ sudah menyampaikan lokasi t4 injeksi, tapi belum
menyebutkan nama otot tempat injeksi/ belummelakukan desinfeksi sesaat
sebelum injeksi obat/ belum mengucapkan basmalah dan tidak membuang
sampah medis dan non medispada wadah yang sesuai/

KOMUNIKASI

sambung rasa sudah baik, jangan lupa rekonfirm data yg disampaikan
pasiennya, berlatih buat pertanyaan yang lbh simpel dan sistematis, oya
pak terkait kebiasaan sehari hari ni, apakah bapak suka olahraga? olahraga
apa yang bapak sukai? bisa diceritakan berapa kali jadw or selama
sepekan? kalo soal makan ada makanan fav mungkin pak? atau yang biasa
disediakan di rumah? apakah keluhan ini juga disertai gejala lain pak? ini
misal untuk pertanyaan anamnesis sistem, apakah ada keluhan pada nafsu
makan, buang air, kualitas tidur, bla bla bla

PEMASANGAN
INFUS belum mengatur tetesan infus, kateter jangan terlalu lama terpasang

PENGECATAN ZN
utk pemeriksaan ZN apakah perlu fiksasi dg formalin? pemanasan ZN A
belum sampai menguap lhoo, jgn buru2. cuci tangan kembali setelah lepas
sarung tangan ya

PUNGSI VENA oke, hanya kurang homogenisasi yang benar, menyampaikan lama
maksimal pemasangan torniket

REFLEKS
PATOLOGIS DAN
GCS

perangsangan yg standar dg melakukan penekanan supraorbita, buka
mencubit kulit dahi,

SEDIAAN APUS DAN
PENGECATAN
WRIGHT

pembuatan apusan darah ketiga baru berhasil. jangan lupa diberi identitas
ya, karena kan object glass nya ganti, nanti jadi tidak tahu itu punya siapa
dan bisa2 ketuker dengan pasien yang lain.


