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20711019 - FARADZIBA AZ ZAHRA

STATION FEEDBACK
primery survey: SRS seharusnya diawal sebelum circulation, airway
dan breathing.; Dx: kurang lengkap; Tatalaksana: letak tangan saat
STASION GAWAT Kompresi kurang ditengah (terlaku ke kiri); pemberian napas kurang
DARURAT (dada manekin tidak mengembang saat pemberian nafas), setelah
melakukan defibrilasi segera lanjutkan R]P tanpa menilai irawa atau
mengecek nadi.
STATION GASTRO, inisial ass GCS nya belum tepat,utk pxneuro juga blm//dx kurang
HEPATOBILIER & lengkap//tx gadar perlu dibaca lagi ya, meski sudah baik ingat alurnya
PANKREAS tapi lupa2 dosisnya....
inisial asesmen cukup, kemudian seharusnya melakukan pemeriksaan
STATION KEGAWATAN fisik yang terkait dengan kegawatan ini, baru nebulise, anamnesis
RESPIRASI kurang sistematik, pemeriksaan penunjang ok, diagnosis ok, rencana

dan edukasi ok

STATION Kegawatan:

Pemeriksaan status mental dan AEIO tidak melaporkan lengkap. Jika
pasien gelisah dan bingung lama segera tidak ditangani, tidak hanya

NEUROTRAUMA memperhatikan saja. Perlu bergerak cepat. Memberikan diazepam per
rektal pada kasus ini tidak tepat
anamnesis sudah sistematis, relevan namun belum lengkap, px fisik
STATION LAYANAN sudah sistematis, relevan dan lengkap, usulan px penunjang kurang
PRIMER 1 lengkap, diagnosis kurang lengkap dan status risiko sudah sesuai,

edukasi lengkap

STATION Pemeriksaan
istito ah (embarkasi)

anamnesis : blm lengkap menggali keluhan terkait kehamilan (muntah,
mual, perdarahan, nyeri), dll, px fisik sudah sistematis, penunjang ok,
dx kurang tepat di penghitungan UK, edukasi ok




