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STATION FEEDBACK

cara melakukan px JVP salah, EKG cuma bradikardie sj? itu masih ada
STASION GAWAT kelainan lainnya dik, ec bradikardie nya k apa? ga cek di EKG juga? dx
DARURAT hanya bradikardie? lupa kah ada CRT> 2, esk dingin?? bolus selaama

30menit? salah ya alurnya ini

STATION GASTRO,
HEPATOBILIER &
PANKREAS

belum menggali faktor resiko dengan lengkap, diagnosis salah yaa dek,
apakah ini hanya ada tanda dehidrasi saja? coba amati dengan detail dari
Px. TTV dan Fisiknya. tanda kegawatannya apa dek? yang terpenting
disini adalah penanganan Gadarnya, tapi Andini belum melakukan
penanganan dan tatalaksana kegawatan dengan tepat yaa.pahami
skenario dengan detail.. masih belum melakukan Px. secara sistematis
dan lengkap sehingga ada hasil pemeriksaan yang mengarah ke diagnosis
terlewat. belum melakukan monitoring pasca tindakan dan belum juga
melakukan tatalaksana Gadar dengan lengkap. semangaaat yaa
dek...belajar lagi tanda-tanda dan prinsip tatalaksana Syok yaa

STATION KEGAWATAN
RESPIRASI

Konsep initial assement nya sudah bagus lho, Pasien kesadaran nya kan
menurun jadi nilai GCS di awal, soal nya diperhatikan lagi ya. pada
beberapa bagian nilai secara runtut ya, thoraks IPPA. Terapi kegawatan
non farmako sudah oke, ET terpasang dengan baik. Farmakologi masih
bisa ditambahkan ya, Pemeriksaan penunjang sudah mengajukan 3 px
tetapi intepretasi belum lengkap. Dx nya masih belum tepat ya. Terapi
pada kondisi ini coba pelajari lagi GOLD.

STATION Kegawatan:
NEUROTRAUMA

ABC ok. GCS ok. TTV ok. px generalis ok. px neurologis ok. dx kurang
tepat. infus ok. berapa dosis maintenance yang sebaiknya diberikan pada
pasien di kasus ini? apakah pemberian paracetamol sesuai pada kasus
ini? apa prinsip terapi farmakologi pada kasus ini?

STATION LAYANAN
PRIMER 1

ax baik, px fisik sudah relevan namun kurang lengkap, usulan px
penunjang sesuai. dx benar namun kurang tajam terkait istithaahnya.
komunikasi baik

STATION Pemeriksaan
istito ah (embarkasi)

ax msh perlu menggali tentang RPS 1bh teliti, px fisik minimalis, deskripsi
ukk udah baik, px dah pake lup, trus jangan lupa cuci tangan ya, dah tau
termasuk infeksi menular malah ga cuci tangan nanti jadi nosokomial,
safety diperhatikan ya, apa edukasi spy pasien tdk menularkan ke jamaah
lain? kapan dirujuk?




