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UPT PUSKESMAS 

MPUNDA 
 

  

Nurahdiah, A.Md.Keb 

Nip.196612311986032087 

1. Pengertian Tatacara menghadapi dan memberikan pertolongan pada penderita yang alergi 

terhadap obat / zat tertentu. 

2. Tujuan   Sebagai pedoman dalam menghadapi penderita shock anafilaktik. 

3. Kebijakan Surat Keputusan Kepala UPT Puskesmas Mpunda 

Nomor   : 440/035.b/I/2019 

Tentang  : Pelayanan Ruang Tindakan Lingkup UPT. Puskesmas Mpunda 

4.  Referensi Peraturan Menteri Kesehatan Repulik Indonesias Nomor 75 tahun 2014 tentang 

Pusat Kesehatan Masyarakat. 

5. Prosedur/ 

Langkah-langkah 

1. Alat:  

a. Spuit 10 cc 

b. Aqua bidest 

c. Infus set 

2. Bahan: 

a. Adrenalin 

b. Infus NaCl 0,9% 

c. Aminophilin  

d. Diphenhidramin 

e. Kortikosteroid: dexamethason, hidrocortison 

3. Petugas yang melaksanakan : 

a. Dokter 

b. Perawat 

4. Langkah-langkah : 

a. Perawat melakukan usaha penanganan umum penderita syok . 
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b. Dalam waktu yang bersamaan dilakukan tindakan spesifik. 

c. Diberikan Adrenalin (0,3– 0,5 ) cc ( 1 : 1000) i.m dapat di ulang setiap 5 – 

10 menit. 

d. Bila tensi drop berikan 0,1-0,2 cc adrenalin (1 : 1000) dalam 10 ml NaCL 

I.Vperlahan-lahan. 

e. Bila terjadi Bronchospasme diberikan Aminophillin 1 ampul pelan-pelan 

(15 menit) kecuali tensi drop. 

f. Pemberian anti histamin misalnya : Diphenhidramin HCl 5-20mg I.V jika 

terjadi Urticaria. 

g. Pemberian Corticosteroid bisa dipertimbangkan misalnya : Hidrocortison 

100-250mg I.V atau Dexametason 5-10mg I.V 

h. Perawat merujuk jika pasien telah stabil 
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6. Bagan Alir  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7. Hal-hal yang perlu 

diperhatikan 

 

8. Unit Terkait Ruang Tindakan 

9. Dokumen Terkait 1. Rekam Medis 

2. Catatan tindakan. 

10. Rekaman Histori 

Perubahan 

No. Yang di Ubah Isi Perubahan  Tgl Mulai Diberlakukan 

1. Nama kepala 

puskesmas 

Nurahdiah,Amd.Keb 28/01/2019 

2 Langkah-langkah 

dan prosedur 

Penambahan kata 

petugas 

28/01/2019 

 

 

 

Diberikan Adrenalin (0,4 – 1 ) cc  

( 1 : 1000) i.m dapat di ulang setiap 5 – 10 

menit. 

Lakukan usaha 

penanganan umum 

penderita syok 

Dalam waktu yang 

bersamaan dilakukan 

tindakan spesifik 

Bila tensi drop berikan 0,5 cc 

adrenalin (1 : 1000) dalam 10 ml 

NaCl.I.V 

Bila terjadi 

Bronchospasme 

diberikan Aminophillin 

1 ampul pelan-pelan (15 

menit) kecuali tensi 

drop. 

Pemberian anti histamin 

misalnya : 

DiphenhidraminHCl 5-20mg 

i.v jika terjadi Urticaria. 

Pemberian Corticosteroid bisa dipertimbangkan 

misalnya : Hidrocortison, Dexametason. 


