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STATION FEEDBACK
ISP:FIGEION RJP itu ya dibuka baju/jaket manekin/pasien,
ketika persiapan alat sebaiknya dilengkapi diawal ya sebeum ke pasien. termasuk
memilih ET memasang stilet dan mengoleskan gel, juga memakai stetoskop agar
STATION tidak bolak balik dan pasienya desaturasi. pemasangan ET beberapa kali salah
IPM 2 masuk karena posisi kepala pasienya tidak benar. ketika belum benar sebaiknya
mengulangi langkah dari awal preoksigenasi dan selanjutnya. jangan lupa
memfiksasi balon setelah ET terpasang sebelum baging. pasien diberi oksigen 6 L?
Tx : ABC ok tapi kurang collar neck ya dek, pasang kateter juga blm disebutkan
pokoknya yang lengkap ya dek Tx nya....Px fisik : TTV OK, Kepala OK, tapi lain lain
STATION belum diperiksa ya dek norica thorax belum abdomen belum ekstremitas belum :(
IPM 3 tapi sudah baik sudah cuci tangan Px neurologis : GCS OK, reflex Fisio OK, reflex
pato kurang ekstremitas atas ya dek...Penunjang : CT Scan OK, Darah OK. Dx : Ok
tapi kurang lengkap ya dek seharusnya akut subdural hematom karena kalau akut
dan kronis kan manifesnya beda..
Ax: identitas, ku, onset, perjalanan penyakit, keluhan penyerta, memperberat,
STATION memperingan, belum menanyakan RPD, kebiasaan , px: langsung melakukan
IPM 4 pemerlksaan ke grah appp, Vs, px mata, palpasi hepar,.lt‘ah(.ar.. pp: DR.——.> llmf051t
dengan dominasi netrofil, USG. Dx: app acute, DD: colisistitis, hepatitis(ditad ada
data yg menunjang):tx:rujuk ke sp.b lakukn puasa ya dek sebagai persiapan
anamnesis cukup lengkap. px psikiatri ok, dx ok, ddx nya kurang lengkap (bipolar
STATION episode manik dengan atau tanpa gejala psikotik? manik dengan atau tanpa gejala
IPM 5 psikotik?), tx antipsikotik nya salah satu saja, belum meresepkan antimaniknya,
edukasi kurang lengkap karena waktu habis
Tatalaksana emergency kenapa ABCnya diskip? AB butuh O2 NK, C butuh ivline dan
STATION posisi tredelenberg, pelajari lagi. Pasang infus dan perhitungan jumlah cairan ok,
IPM 6 tapi darahnya kemana-mana dilap dulu to dek. Fiksasi bisa lebih rapi lagi. Efek
samping selain plebitis ada overload cairan ya.
Antopometri tidak diperiksa. Auskultasi torak tidak dilakukan. Interpretasi
STATION pemeriksaan penunjang kurang lengkap. Diagnosa jenis malaria kurang tepat
IPM 7 (seharusnya falciparum, bukan ovale). Resep obat salah dosis. Obat simtomatis
tidak diberikan.
ax cukup lengkap//px.fisik head to toenya yang sistimatis ya, thorak jg
STATION [PPA..//penunjang oke//dx salah ya...kok jd ppok?//tx seh bisa digunakan jg dg dx yg
IPM 8 benar, tp jadinya ada yg kurang tepat ya...apakah PPOK lebih dicetuskan
alergi??secara umum performa oke lho..sayang sekali dx kurang tepat
TANYAKAN apakah ada riwayat perjalanan ke daerah endemis malaria dan RPD
STATION riwayat kuning, penggunaan jarum suntik dan minum jamu.Lakukan pemeriksaan
IPM 9 ekstremitas untuk melihat ada ikterik atau tidak. interpretasikan semua hasil
pemeriksaan penunjang.




