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20711135 - ABELLIA PUTRI

STATION FEEDBACK
Px fisik:perkusi thorak kok 1 sisi 1 sisi dek? harusnya dibandingkan,
STASION GAWAT thorak tidak px jantung, px penunjang betul 1 dari 3, interpretasi,
DARURAT kurang tepat ya klo ada infiltrat, dx : pneumonia dd ppok dd asma, dd
cardiomegali ??? tdk melakukan pasang IV
STATION GASTRO, Dosis obat injeksi belum sesuai. Pemeriksaan fisik dilakukan tanpa
HEPATOBILIER & ! .
PANKREAS membuka baju. Memasang tourniquet dulu baru pasang handscoen.

STATION KEGAWATAN
RESPIRASI

kurang periksa GCS dan vital sign, kurang kasih antibiotik, dx gagal
napas nya disebabkan apa? interpretasi darah rutin dan ro thorax
kurang tepat, kutang periksa AGD

STATION Kegawatan:
NEUROTRAUMA

Jangan panik ya.. lakukan pemeriksaan dengan sistematis, tentukan dulu
diagnosis dan sampaikan yang perlu dilakukan apa (supaya tetap ada
nilainya)

STATION LAYANAN
PRIMER 1

Anamnesis kurang lengkap, banyak riwayat penyakit yg belum digali. px
fisik, kamu tidak melakukan dengan sesuai dan tidak lengkap (BB TB
tidak dilakukan, periksa mata, senternya malah mengarah ke pemeriksa,
maksudnya gimana itu,palpasi juga kayak memijit2 saja, tida jelas yg
mau dicari apa, kebanyakan hanya diucapkan saja) interpretasi tidak
lengkap, pemeriksaan penunjang >> interpretasi tidak lengkap.
Diagnosis tidak lengkap,status istitoah tidak disampaikan.

STATION Pemeriksaan
istito ah (embarkasi)

Ax: ok, pemeriksaan fisik lakukan dg benar pemeriksaan vital sign, utk
px fisik sistematis sebaiknya dilakukan dalam posisi berbaring, apalgi
utk pemeriksaan abdomen, px RT tidak menyampaikan ke pasien utk
melepas pakaian bawah dan posisi bagaimana, prosedur klinik darah
rutin bisa diusulkan pemeriksaan gula darah sewaktu, diagnosis kurang
lengkap anemia et causa apa, status laik terbang tidak laik,prbaikan KU
dan Hb, edukasi Hb 7 harusnya dilakukan transfusi perilaku profesional:
untuk hemoroid dirujuk ke poli bedah




