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STATION IPM
1

Pemeriksaan circulation dulu baru breathing. RJP sudah benar. Respon pemberian
napas buatan saat sudah ROSC sudah cukup baik. Belum tahu posisi recovery post
ROSC.

STATION IPM
2

cek karotisnya maksimal 10 detik aja ya, ngecek balon-ngasih gel ke ET-masukin
stilet itu pas persiapan alat ya, jangan pas udah mau pasang-kan jadinya pasang ET
terlalu lama, selang oksigen kok disambungin ke ET gitu? salah dong-harusnya kan
tetap di bagging setelah ET terpasang-kalo kyk gitu cuma dialiri udara bebas dong

STATION IPM
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"Tatalaksana Kegawatdaruratan / Awal: Mas, itu kan instruksinya tidak disuruh
ngecek ABCDE saja, namun disuruh usulkan tatalaksana kegawatdaruratan /
awal....

Pemeriksaan Fisik: px Vital sign sudah benar. Pemeriksaan Fisik sudah benar
namun tidak sistematis, tiba tiba memeriksa CRT ekstremitas ? Bagaimana cara
memeriksa nyeri tekan lepas pada abdomen sedangkan pasien tidak sadar ?

Pemeriksaan Neurologis: Pemeriksaan GCS sudah benar ... Interpretasi hiperlusen
mas ?

Pemeriksaan Penunjang: Pemeriksaan CT Scan pakai kontras mas ?
Diagnosis: Diagnosis sudah benar

Lain lain: Ok mas "

STATION IPM
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Scr umum ckp baik cek, Ax blm menggali riwayat penyakit lain yg diderita dan
riwayat pengobatan anti nyeri, px suhu bisa dilakukan pertama kali di sisi yg
berbeda kalau di sisi yg sama hasil bisa tdk sesuai, fisik krg runtut, pasien jika sdh
selesai jgn dibiarkan, kasihan, DD belum disampaikan, edukasi belum dilakukan dg
baik krn waktu habis

Alloanamnesis ke pengantar pasien masih kurang ya... perlu digali faktor risiko,

STATION IPM |[riwayat kepribadian, riwayat masa kanak2. Pemeriksaan status psikiatri baru dapat
5 6 poin, diagnosa dan DD sudah benar, resep farmakoterapi sudah benar,
komunikasi dan edukasi cukup baik
dx ok, tx emergensinya apa?, kunci dulu tranfusi set agar tidak terbentuk
STATION IPM |gelembung, desinfeksi itu sekali usap saja, saat menusuk, jarum menghadap ke
§) atas bukan ke bawah ya. pastikan seluruh pipa cateter intravena masuk ke dalam

kulit saat di fiksasi. dan fiksasi, bagian tusukan harus ditutup.




