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17711103 - KHOVIYA YUWINA SELINADA HARMI

STATION FEEDBACK
STATION 1 IPM 1 survey primer sudah tersistematis, melakukannya perabaan kurang
KEGAWATAN JANTUNG |tepat, pemasangan AED tepat. diagnnosis dan penangan lanjut cukup

STATION 2 IPM 1

Harap memakai kaos kaki ya, mohon maaf, karena agar menutup aurat
dengan sempurna, Sudah tepat, dalam memberikan penanganan
oksigenasi dengan NRM 8 L/menit di awal, Pasien masih desaturasi lalu
memutuskan pemasangan ET juga sudah baik. Sudah berupaya
memberikan premedikasi sedasi, tapi kok yang disebut namanya
Propranolol, itu anti hipertensi ya, maksudnya Propofol? Bisa diberikan
sedasi seperti Midazolam, dan atau muscle relaxan seperti
Succcinilcholine ya, preoksigenasi/bagging di awal sudah benar.

KEGAWATAN Memasukkan ET itu lihat cukup sampai angka 22 ya. karena kalau

RESPIRASI terlalu masuk tidak tepat, atau masuk salah satu bronkhus, dan kita lihat
hanya sisi kanan tadi yang mengembang, Sudah benar dalam mengulang
pemasangan ET harus ulang bagging dulu. Kuncinya adalah saat
memasukkan ET pada pasien dewasa cukup angka 22. Mengulang,
masih hanya paru sebelah yang mengembang. Interpretasi darah rutin
dan Ro thorax sudah benar, interpretasi AGD asidosis respiratotik
terkompensasi sebagian sudah benar, diagnosis kerja: Kurang
menyebutkan ARDS dan hipertensi. Belum merencanakan rujukan.
GCS menurun, apakah pasien bisa diminta menggenggam? pemeriksaan

STATION 3 . . . : ; .

KEGAWATAN fisik yg lege artis jangan cepet2 dn yg sistematis ya. oksigenasi jangan
lupa, pemeriksaan penunjang dilengkapi -->urinalisis disusulkan di

SIRKULASI DAN . o . .

METABOLIK akhir, terapi disesuaikan kebutuhan pasien BB berapa, dx lengkap,

pasiennya lalu diapain?

STATION 4 IPM 1

Px hanya kurang melakukan px neurologis. Dx delirium untuk kasus ini

KEGAWATAN PSIKIATRI | kurang tepat

STATION 4 Ax: belum lengkap, R kebiasaan belum digali//PF: ABCD tidak dilakukan,
KEGAWATAN PF hanya periksa ekstremitas//Tx hanya bagian cruris//PP:belum
LAPANGAN tepat//Dx sesuai kurang lengkap

STATION 6 TES Kriining kuran

KEBUGARAN S g kurang,

STATION 7 IPM

PEMERIKSAAN Anamnesis kurang lengkap, kausa tidak tergali. Dx kurang lengkap.
EMBARAKSI

STATION 8 LAYANAN
PRIMER 1

STATION 9 IPM
LAYANAN PRIMER 2

anamnesis lebih cermat lagi, px fisik coba cek antropometrik, px
penunjang sesuaikan dg keluhan pasien apa aja, dx belum tepat edukasi
nyajadi jg belum sesuai sepenuhnya




