
FEEDBACK OSCE KETERAMPILAN MEDIK SEMESTER 1 TA 2017/2018

17711094 - AULYA RAMADHANTI PUTRI KHOLIQ

STATION FEEDBACK

KOMUNIKASI

sudah bisa menjalin sambung rasa dengan baik,sudah bisa peka/
memberikan respon sesuai terhadap keluhan lawan bicara dengan
membantu menghubgi anaknya. suasana komunikasi natural. yang perlu
dilatih adalah cara beranya terutama penggunaan kalimat pertanyaan
terbuka agar topik pembicaraan bisa lebih banyak.

PEMERIKSAAN
NERVUS CRANIALIS A

lebih belajar lagi untuk tidak terlalu banyak melakukan verbalisasi
(karena menyita waktu), tidak melakukan kofrontasi tes, baru selesai
sampai px sensoris n. V tdk melakukan px n. VIII, tidak melihat jatuhnya
cahaya di tengah pupil, tidak cuci tangan diakhir pemeriksaan

PEMERIKSAAN OTOT
EKSTREMITAS ok

PEMERIKSAAN
RHINOSKOPI rapi sekali: kartu ujian dimasukkan kantong plastik klip, pemeriksaan ok.

PEMERIKSAAN
SEGMEN ANTERIOR

Informed consent sudah baik, Cuci tangan OK, Posisi duduk: belum
meminta pasien untuk duduk sejarak satu lengan, Pemeriksaan palpebra
dan silia: sudah baik. Pemeriksaan konjungtiva dan sklera: belum bisa
membalik palpebra superior. Pemeriksaan kornea: OK. Pemeriksaan
iris,Pupil,COA: sudah baik. Pemeriksaan Lensa: sudah baik. Pelan-pelan
saja.. jangan terlalu terburu2

PEMERIKSAAN
SENSIBILITAS

PEMERIKSAAN
SENSIBILITAS

saat pemeriksaan sensasi taktil belum tepat...bandingkan kanan dan kiri
setinggi dermatomnya...bukan kanan dulu sampai selesai baru kiri... yang
provokasi nyeri minta disebutkan tajam atau tumpul...bukan nyeri atau
tumpul ya

PEMERIKSAAN VISUS

IC sudah lengkap. Teknik px mata kanan, apabila bisa membaca snellen
seharusnya tdk perlu hitungan jari. Px mata kirinya seharusnya bukan
maju selangkah tapi 1 meter. Bisa melihat jari dalam jarak 3 meter
seharusnya 3/60. Px mata kanan, panjang ruang 6 meter seharusnya
visus 6/15 bukan 5/15. Perkenalan pemeriksa belum dilakukan

PX TELINGA LUAR &
OTOTSKOPI

menjelaskan ke pasien sebaiknya menggunakan bahasa awam, jangan
pake bhsmedis (tdk ada hiperemis, tidak ada fistul dll, kecuali saat
menjlaskan ke evaluator)

TEKNIK ASEPTIK Sudah baik. Yg kurang hy pada step scrubbing sela-sela jarinya di scrub
juga ya


