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TUJUAN PEMBELAJARAN

Setelah selesai mempelajari modul ini, mahasiswa diharapkan dapat mengaplikasikan
pengetahuan biomedik dan patomekanisme penyakit-penyakit gastroenterohepatologi
dengan keluhan mual-muntah:
1. Menegakkan diagnosis pasien dengan keluhan mual muntah
2. Menjelaskan penatalaksanaan farmakologis pasien dengan keluhan mual
muntah
3. Menjelaskan penatalaksanaan non farmakologis pasien dengan keluhan mual
muntah
4. Menjelaskan komplikasi penyakit dengan keluhan mual muntah
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KASUS

SKENARIO:

Seorang perempuan berumur 19 tahun dibawa ke 1IGD
dengan keluhan mual dan muntah sejak 3 jam yang
lalu. Muntah dialami lebih dari 6 kali, berisi air dan
sisa makanan. Saat di rumah, pasien sudah diberikan
obat anti muntah sebanyak 2 kali namun tidak ada
perbaikan. Nyeri ulu hati (+), diare (-). Riwayat
makanan: nasi goreng di acara resepsi pernikahan 6
jam yang lalu.

Tugas:
1. Tentukanlah diagnosis dan diagnosis banding yang
paling memungkinkan pada kasus diatas!
2. Tentukanlah informasi tambahan yang dibutuhkan
untuk menentukan diagnosis dan penatalaksanaan pada
kasus diatas!

Tugas:
1. Tentukanlah penatalaksanaan farmakologis pada kasus diatas!
2. Tentukanlah penatalaksanaan non farmakologis pada kasus di atas!




