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Sistem Darah
& Infeksi 1

IC ke keluarga pasien tetap harus dilakukan ya mas/ pilihan jenis infus set jangan
pilih yang miroset ya kalau untuk dewasa/ mengisi tabung tetesan pun di pencet
tabungnya jangan flabot infus/ udara dalam selang infus harus dipastikan benar2
bersih ya, tidak boleh ada satupun udara/ setelah mengalirkan udara, kunci selang
infus dengan benar/ hitungan tetesan tidak tepat coba hitung ulang ya, pilihan
infusnya makro ya jangan mikro/

Sistem Darah
& Infeksi 2

Ax minimalis RPS singkat, langsung ke makan gmn,pada RPS tanyakan kualitas
kuantitas, apa yg memperparah memperingan, RPD tanyakan jg riw mondok, riw
pengobatan, RPK belum ditanyakan, riw sosial lingkungan belum ada. riw
kebiasaan baru makan saja, tanyakan jg olahraga, merokok tidak. cuci tangan
dilakukantapi belum sesuai langkah WHO, dilengkapi ya dik. px penunjang lengkap
betul. dd dx betul. Lain kali anamnesis dilengkapi ya dik, alur px sudah excellent
namun anamnesis saja yg kurang.

Sistem Indera
1

Ax : sdh baik. Pmeriksaan yg disenter dr sudut lateral bukan kornea yaa mas, tapi
COA. Dx : benar. DD : salah.

Sistem Indera
2

Ax: cukup lengkap || PF: cukup lengkap, hanya saat menggunakap otoskop
sebaiknya headlamp dimatikan saja || Dx dan DD belum tepat, Dx awal sesuai || Th.
cara menulis resep ibuprofen tidak tepat, sediaan obat kausatif tidak tepat

Sistem Indera
3

Secara umum semua sudah oke, hanya posisi duduk saja yang sebaiknya menyilang
ya...

Sistem Kardio
Respi 1

tx non farmako:seharusnya mengunci balon dialkukan dulu baru dibaging.
komunikasi: oke, profesional: oke

Sistem Kardio
Respi 2

Secara umum sudah paham algoritma BLS, namun ada beberapa teknik yang
masih perlu diperbaiki; Primary survey: sudah hafal teori dan sistematika primary
survey, namun dalam kasus ini pasien jatuh ketika lari maraton, artinya di jalan,
perlu dipindahkan ga? cek nadi dan napas harusnya dilakukan secara simultan max
10 detik, airway belum perlu dicek pada saat primary survey; Teknik kompresi
dada sudah cukup baik. Cek airway di tahap ini, pastikan clear. Kenapa dilakukan
jaw trust? Padahal pada pasien tidak ada kecurigaan trauma leher. Pemberian
napas buatan masih terlalu kuat (hiperventilasi), harusnya disesuaikan dg volume
tidal; Pemberian bantuan napas dg ambubag: teknik memegang sungkup sudah
tepat dengan teknik C-E, kecepatan 12-16 kali per menit? apakah tepat?
dikonfirmasi lagi ya. Memompa ambubagnya masih terlalu kuat sehingga
hiperventilasi, bisa dilakukan secukupnya saja tidak perlu terlalu kuat. Teknik
recovery position, tangan kanan masih kurang tepat.

Sistem Kardio
Respi 3

Px fisik: ekstremitas: akral sebaiknya juga diperiksa hangat/dingin? Dx: NSTEMI
anterior? kurang tepat, Diagnosa banding masih memungkinkan.

Sistem Kardio
Respi 4

Secara umum baik, anamnesis perlu dilengkapi rwyt keluarga dan riw, px
penunjang, benar tp bukan yg utama, terapi dapat lbh disempurnakan, waktu
dimanfaatkan


