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STATION FEEDBACK
BACA RESEP INFO
OBAT (BSO) Yg kurang dilakukan : membaca basmallah sebelum penetesan

BALUT BIDAI Informed consent belum lengkap belum menjelaskan cara/prosedur, balut
kurang rapi keburu buru.. so far udah bagus kok.. :)

KOMUNIKASI

sambung rasa cukup baik. KU dan RPS ditanyakan tapi kurang tergali dengan
detil ya dek. RPD sudah ditanyakan namun tidak detil dan lengkap, ketika
anda tau dulu pernah sakit paru, maka tanyakan lebih lanjut ttg sakitnya itu,
misalnya sakit paru yang bagaimana? pengobatannya bagaimana dst.
sehingga anda dapat menggali info lebih banyak lagi (baik pada akhirnya
anda menanyakan juga). harus lebih pintar dari pasien ya, ketika pasien
menjawab apa2 dengan kata "tidak tahu", it's ok you've tried your best.
menghadapi pasien dengan kasus yg membuat pasien khawatir mmg harus
ekstra hati2. tanyakan pelan2 mengenai riwayat penyakit sekarang, keluhan2
atau gejala2 apa yang sebelumnya sudah dirasakan pasien, nyeri/tidak,
berubah ukuran atau tidak, konsistensi, keluhan lain seperti mual muntah,
tidak nafsu makan, dll, gali dengan maksimal

PEMASANGAN
NGT

pasang ngt untuk kasus ini bukan sekedar untuk mengeluarkan darah, lai-lain
cukup

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

perintahnya langsung lakukan, tidak perlu anamnesis/ sudah menjelaskaan
tujuan, cara dan resiko dan persetujuan/ belum meminta pasien
menanggalkan pakaian dan meminta pasien ditemani keluarga/ inspeksi tidak
meminta membusungkan dada. tidak semua bagian payudara dipalpasi
terutama yang bagian tepi2 payudara. palpasi axila tidak melaporkan
konsistensi dan mobilitas benjolannya dan tidak palpasi lnn supraklavikula.
interpretasi jumlah benjolan di axila kanan salah.

PERAWATAN LUKA
(MLBM)

Secara umum sudah melakukan tindakan dengan cukup baik. Tapi ada
beberapa poin yg harus diperhatikan. BIla ada luka, tetap lakukan kontrol
perdarahan. Jgn lupa sebelum melakukkan debridiment lakukan anestesi
terlebih dahulu. Setelah dijahit, tutup lukanya dengan baik ya, dan itu masih
pake handscoon harusnya. KOmunikasi edukasi sudah baik. Terus belajar &
latihan ya..

PROVOKASI NYERI baik

SWAB VAGINA -
PAP SMEAR

ic hanya utk papsmear, padahal soalnya diminta melakukan px gyn juga,
tujuannya bukan melihat kelainan pada alat kelamin ya, coba dicek lagi
tujuannya, jelaskan juga prosedur singkatnya. Tdk melakukan persiapan
pasien dg baik(diminta lepas celana dalam saat sdh diminta berbaring
ngangkang ), persiapan alat kurang lengkap, teknik desinfeksi kurang tepat,
perlu belajar lagi. cara memegang spekulum saat masuk kurang tepat,
harusnya bilah dikunci dengan jari 2 dan 3, karena ada tangan kiri on karena
memegang spray alkohol tetapi digunakan utk memegang kassa yang kan
dimasukkan ke vagina. cara mengeluarkan spekulum tidak tepat, bilah
spekulum tidak ditutup dan tdk dijepit dengan jari, spekulum bekas pakai
diletakkan di tempat steril, jari jangan keluar masuk vagina ya...sdh 3x
masuknya saat px dalam. setiap akan melakukan tindakan beri isyarat verbal
ya,


