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Sistem Darah . . '
& Infeksi 1 Tusukan ke-3 baru berhasil, sehingga perlu menyesuaikan

Sistem Darah
& Infeksi 2

ax perlu lebih dalam lagi, pikirkan dx banding yang mungkin, lalu tanyakan gejala2
dr dx banding itu. px fisik: jangan lupa membersihkan termometer setelah
digunakan. belum memeriksa kepala leher. px abdomen: sdh inspeksi, auskultasi,
perlusi palpasi. cara pemeriksaan hepar kurang tepat. sdh px lien. --> setelah ps
duduk baru px lidah. px penunjang sdh 3, tapi hanya satu yang mendukung dx,
itupun bukan yg spesifik. dx: kurang lengkap.

Sistem Indera
1

Ax: RPD terkait penyakit kronis belum digali, kebiasaan selama kerja yang menjadi
FR, Px fisik: belum cuci tangan sesuai who dan sesudah px, belum memakai lensa
binokuler, belum melihat konjungtiva palpebra superior dan px kornea, belum
palpasi daerah benjolan. dx salah dan dd yang benar 1, komunikasi dan edukasi
:0ke. profesional : masih terlihat ragu ragu, diagnosanya kenapa jadi
berubah?eduksinya tentang kalazion tapi ditanya jadi hordeolum

Sistem Indera
2

Ax : bagaimana dengan gejala penyerta terkait fungsi pendengaran? apakah ada
suara berdenging? apakah ada penurunan pendengaran? lakukan pemeriksaan
otoskopi di kedua telinga.

Sistem Indera
3

dx dilengkapi

Sistem Kardio
Respi 1

informed consent: cukup; persiapan operator: cukup; Persiapan alat: belum
menentukan ukuran ET, belum mengecek balon ET, mengoleskan gel pada stilet
sebaiknya tidak dengan jari (sarung tangan jadi licin); persiapan pasien: cukup;
Prosedur pemasangan: preoksigenasi belum paten terlihat pengembangan dada
belum sempurna, jika evaluasi saturasi setelah preoksigenasi belum lebih dari 95%
ulangi dulu preoksigenasi jangan langsung di pasang ET, balon ET belum
mengembang dengan baik, gudel bisa dipasang diakhir untuk mencegah ET
tergigit.

Sistem Kardio
Respi 2

Primary survey tidak lengkap: belum cek respon; Teknik kompresi belum tepat:
terlalu cepat, dada pasien belum sempat complete recoil. Belum melakukan cek
airway sebelum pemberian napas buatan. Teknik pemberian napas buatan tidak
tepat: mulut penolong harus melingkupi mulut pasien dan hidung pasien ditutup
ya agar udara masuk; Setelah RJP 5 siklus langsung recovery postition tanpa cek
nadi dan napas? Belajar lagi, baca lagi buku panduan dan tonton videonya ya.

Sistem Kardio
Respi 3

belum melakukan fremitus taktil, belum palpasi ictus cordis, penamaan katup
jantung saat auskultasi kurang tepat, belum px thorax posterior, belum cuci
tangan setelah pemeriksan , dx: ok ddx: ok

Sistem Kardio
Respi 4

Secara umum utk komunikasi bagus, hanya anamnesis perlu dilengkapi tempat
lingkungan tempat tinggal, rwyt keluarga, belum menggunakan waktu secara
optimal, kurang cermat membaca soal shg tdk menggunakan waktu dg baik. Blm
selesai menuliskan terapi




