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STATION FEEDBACK
DARAH RUTIN HB ok
DARAH RUTIN HMT gak bisa baca hasil interpretasinya..

INJEKSI INTRAVENA
tidak desinfeksi vial saat pengambilan obat, buang sisa udara harusnya
setelah ganti jarum, desinfeksi kulit tunggu sampai kering dulu baru
diinjeksikan, tidak melakukan aspirasi saat jarum sudah masuk (memastikan
jarum masuk ke otot bukan vaskular)

KOMUNIKASI sebagian besar pertaannya tertutup semua..lainnya sdh oke
PEMASANGAN
INFUS

Three way dipasang ya. Lakuka n pembesaran vena. Masukkan seluruh
kanul kateter ya. Fiksasi lbh kuat. Hitung tetesan.

PENGECATAN ZN

Sebenarnya kalau tenang ckp bagus, tapi grogi sehingga grogi dan banyak
yang salah, lupa tdk membaca basmalah dan menyiapkan alat, tidak
memberi identitas bisa berakibat fatal, cara pegang ose masih salah,
mebuat prepararat blm benar demikian juga fiksasinya, tdk pengecatan
salah, menggunakan cat Gram,

PUNGSI VENA

secara umum OK, sudah melakukan informed consent dengan baik. juga
sudah memberikan waktu untuk bertanya. dalam cuci tangan juga OK,
sudah sesuai panduan WHO. untuk persiapan alat mungkin lebih hati-hati
ya. kapas itu fungsinya tetap kering dan dipakai untuk menutup luka setelah
pungsi, jadi jangan diberi alkohol yak. sebelum pemasangan torniquet harus
dicari dulu lokasi calon pungsi. sudah menyampaikan ke pasien dengan baik
juga. cara memegang spuitnya kurang aman, seharusnya tangannya di
bawah spuit, bukan di atas spuit (lege artis). apabila gagal harus meminta
maaf dan meminta izin lagi untuk dipungsi. penyebab gagalnya mungkin
karena tadi ndak dipalpasi. oh ya jangan lupa ajak pasien komunikasi, minta
untuk menekan sebentar kapas kering. untuk memasukkan darah ke tabung
seharusnya pelan dialirkan, bukan disemprot. jangan lupa untuk beres-beres
setelah tindakan. jangan lupa juga untuk beri label

REFLEKS
PATOLOGIS DAN
GCS

informed consent lebih dijelaskan prosedurnya dan menggunakan kata-kata
yang awam ya. respon (M) motorik kurang tepat, apa beda fleksi normal dan
abnormal. Hoffman dan tromner sebaiknya diperiksa pada jari III, posisikan
sedemikian rupa supaya rileks, sdh cuci tangan sebelum dan sesudah
periksa tetapi cara cuci tangannya salah ya, tidak 6 step WHO.

SEDIAAN APUS DAN
PENGECATAN
GIEMSA

tidak menyebutkan nama2 alat dg lengkap, pengecatan giemsa apusan tebal
setelah buffer tidak perlu bilas air,


