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Sistem Darah
& Infeksi 1

Cuci tangan tidak dengan prinsip WHO, setelah memasang infus tidak mengecek
apakah infus dapat menetes/tidak,belajar lagi ya untuk perhitungan tpm nya

Sistem Darah
& Infeksi 2

Anamnesis sudah mengarah ke diagnosis. Keadaan lingkungan rumah belum
ditanyakan, apakah ada tempat yg tergenang air. sudah menepis malaria,
chikungunya, lepto. IC baik. sudah cuci tangan tapi belum lengkap sesuai WHO,
dibiasakan ya dik. tensi dilatih lagi. belum cek suhu. cara rumple leed masih salah.
ditahan di berapa mmHg coba dibaca lagi? interpretasinya gmn? Belum bs
mengusulkan px penunjang yg benar, yang awal dilakukan biasanya apa dik di
IGD? Dx dan DD sudah betul.

Sistem Indera
1

anamnesis : ok // px visus: ok, px segmen anterior : BELUM CUCI TANGAN!
plasido test mata kanan asal-asalan dilakukannya, gausah tergesa2 // dx : ok, akan
lebih baik ditambahkan onset nya // komunikasi : latihan agar tidak kaku, setelah
selesai periksa langsung persilahkan pasien duduk lagi jangan didiamkan mikir
diagnosis

Sistem Indera
2 AX : OK PX : OK DX : OK DD : OK TX : OK

Sistem Indera
3

jgn lupa perkenalan diri dl, perkenalandg pasien, jgn lupa IC sblm melakukan
pemeriksaan ya, kemampuan komunikasi dan profesionalisme ditingkatkan

Sistem Kardio
Respi 1

Persiapan alat: sebaiknya selang ET masih ditaruh di dalam plastik ya dek, karena
ujungnya yang akan masuk ke pasien, jadi sebaiknya tetap dijaga agar steril
ujungnya. Saat oksigenasi, jangan lupa sambungkan ke selang oksigen dan tabung
oksigen ya dek alirkan 10L/menit, kalau nggak disambung ke tabung oksigen,
gimana oksigenasinya dek. Saat ngecek sudah masuk, sambungkan dengan selang
oksigen dek. Oksigennya hanya 2-4L/menit?? Lebih teliti lagi ya dek. Lebih hati-hati
ya dek.

Sistem Kardio
Respi 2

Initial survey sudah lengkap dan detail, CAB bukan ABC, frekuensi dan kedalaman
kompresi sudah baik, letak dan posisi tangan sudah sesuai, mouth to mouth sudah
baik, mulut penolong sudah menutup mulut pasien seluruhnya, hidung sudah
ditutup agar tidak bocor, sudah chin lift, mata sudah melihat pengembangan dada.
Bantuan napas sudah baik, tidak overventilasi. Saat nadi sudah ada dan napas
belum ada, per 5 siklus evaluasi nadi dan nafas, jangan lupakan tetap cek karotis
saat evaluasi karena pasien bisa cardiac arres kembali. Recovery position dan
observasi ROSC sudah baik

Sistem Kardio
Respi 3

Sdh bagus px VS dg duduk tp px fisik kalau duduk krg maksimal sharusnya dg 1/2
duduk (bisa juga dgn meninggikan bed bagian kepala), seharusnya suhu di awal di
sisi yg tdk ditensi,. sdh ada empati ketika pasien mengeluhkan sesak nafas dengan
meminta pasien duduk. Dx benar derajat blm tepat, Stage hipertensi benar

Sistem Kardio
Respi 4

progres batuk bagaimana ? dahak? meski px fisik tdk dilakukan dapat tetap
menyampaikan informed consent terkait pemeriksaan fisik juga px penunjang... Dx
ok DD belum sesuai.. pilihan terapi oke de.. tapi menulis parasetamol jangan
disingkat.. dosis juga belum sesuai


