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FEEDBACK

STASION GAWAT
DARURAT

Inisial assesment kurang disability,Eksposure. tidak langsung pasang
oksigen setelah mengetahui saturasi rendah. sistem kerja belum
terstruktur. diagnosis salah. terapi farmakologis salah

STATION GASTRO,

Observasi dulu menunggu kejang berhenti? didiemin aja dek? harusnya ga
ditunggu, langsung segera berikan penanganan kejang. diazepam dan
phenytoin perhatikan dosisnya yaa.. apakah saat kejang tidak bisa dicek
initial assesment? jangan lupa tipe kejang. apakah GCS ada rangsang tepuk
sambil memanggil? E3V2M3 (perhatikan interpretasi GCS ya), ketika

HEPATOBILIER & . . . . )

PANKREAS pemeriksaan refleks patologis bukan indonesia raya tapi lakukan dengan
lege artis, juga saat refleks fisiologis pastikan area yg diketuk bebas dari
pakaian yaa, prosedur pungsi vena sebenarnyas udah baik tapi lupa lepas
tornikuet. epilepsi dengan hiperglikemia dan hipercloremia ? lalu
kesimpulannya gmn dek?
hanya menginterpretasikan 1 px penunjang dengan benar. dx kurang tepat.

STATION . . . : .
sebelum menggunakan laringoskop sebaiknya posisi pasien bagaimana

KEGAWATAN . : .

RESPIRASI dek? tx farmako ok. sebaiknya tetap IC secara lisan pada keluarga pasien

untuk melakukan tindakan ya

STATION Kegawatan:
NEUROTRAUMA

Ini harusnya primary survey dulu bukan SpO2, tensi atau akral. Px fisik
nanti setelah primary survey. Px fisik lompat-lompat tidak sistematis. Duh
ini dr nisa bingung kasihan pasiennya kelamaan tidak ada tindakan mau
diapain yaa..? px penunjang yang deket deket saja gak usah kejauhan,
darah rutin. Diagnosis salah. cuma dikasih O2 dan manitol dengan dosis
yang salah.

STATION LAYANAN
PRIMER 1

Ax: RPS cukup, RPK cukup, RPD cukup, kebiasaan cukup tergali. Px fisik:
TTV lengkap, Px toraks IPPA sudah dilakukan tapi tdk sistematis,
tdkmemeriksa batas2 jantung, JVP dipx. Tdk interpretasi Penunjang: DR
(normal), ro toraks (kardiomegali tanpa diukur), urinalisis, GDS
(peningkatan, hiperglikemia, DM2), dislipidemia, EKG (NSR, LVH). Dx:
DMtipe 2, hiperkolesterolemia, kardiomegali. Stl: istitoah dgn
pendampingan. Hbs waktu edukasi

STATION
Pemeriksaan istito ah
(embarkasi)

Khoirunnisa. Anamnesis: keluhan lemas belum tergali lengkap
(pertimbangkan hal yang memperberat memperingan ya), pertanyaan bisa
lebih sistematis lagi, pertanyaan keluhan lain itu mohon ditanyakan secara
spesifik (ingat anamnesis sistem), FR belum tergali | Pemeriksaan fisik:
sempat kelupa KU dan VS, belum antropometri, mohon diingat untuk head
to toe ya. Px thorak belum palpasi, tekniknya masih butuh banyak latihan
lagi yaa | Pemeriksaan status lokalis: cukup| Pemeriksaan penunjang:
pemilihan ok, interpretasi : ok| Diagnosis : ok | Status layak terbang : bisa
dilengkapi dengan kalimat penundaan ya, lain-lain ok| Edukasi berdasarkan
kondisi istitho?ah : rujukannya dijelaskan juga ke mana ya, lain2 cukup |




