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STATION

FEEDBACK

KOMUNIKASI

riwayat pemberian obat belum ditanyakan...lebih diperhatikan lagi
manajemen waktunya yaa...

PEMASANGAN INFUS

bedakan antara infus makro dan tranfusi set (beda bentuk dan jumlas
tetesan). chamber diisi dulu, agar tidak ada udara yang masuk selang.

RUTIN (Hmt)

PEMERIKSAAN DARAH |mengencerkan dg aquades tetes demi tetes sampe larutan sama dengan
RUTIN (Hb) komparator ya
PEMERIKSAAN DARAH

ambil darahnya kurg dr 2/3

PEMERIKSAAN TINGKAT
KESADARAN DAN
REFLEKS PATOLOGI

Mencuci tangan WHO dilakukan pada awal dan akhir pemeriksaan saja,
tidak berulang saat ditengah pemeriksaan. tingkatkan percaya diri
ketika melihat dan melaporkan hasil. pemeriksaan refleks patologis,
lakukan pemeriksaan refleks patologis dengan gentle tanpa menyakiti
pasien. informed consent tidak tergesa dan tidak dijawab sendiri

PENGECATAN GRAM

Blm membaca basmalah, rak belum disebutkan, memegang ose blm
benar, ose stlh disteril menyentuh petri tapi tdk disteril lagi, krg hati2,
botol sempat jatuh, disinfeksi sdh melepas 1 sarung tangan baru

SEDIAAN APUS DAN

lupa homogenisasi tp kemudian menyebutkan dgn lisan

PENGECATAN WRIGHT
resiko yang dijelaskan terlalu berat, bisa terjadi hematom/perdarahan
didalamnya? kalau dijelaskan seperti itu pasien akan takut sekali.
setelah disinfeksi ditunggu kering dahulu ya dek baru disuntik, 2x
TEKHNIK INJEKSI mencoba selalu masih basah. sudut saat penyuntikan kurang tepat
INTRAVENA (dengan sehingga tidak mendapatkan vena. saat menyuntikkan jarum obat
vial) langsung ikut masuk/beberapa kali muncrat, obat dimasukkan jika

sudah pasti masuk vena ya. kenapa bisa begitu? ya karena cara
memegang spuit nya tidak tepat. waktu habis belum berhasil
memasukkan obat.




