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KOMUNIKASI

Cukup baik, percakapan mengalir dengan wajar dan tidak kaku. Tapi lebih
fokus ke lawan bicaranya aja ya jangan curi-curi pandang ke penguiji....

PEMERIKSAAN
NERVUS CRANIALIS

Pemeriksaan N 3,4,6: Tidak mengarahkan lampu senter pada kedua mata
pasien untuk melihat pantulan cahaya pada tiap-tiap kornea. Tidak
melakukan pemeriksaan konvergensi. Pemeriksaan nervus 5: saat
memeriksa reflek kornea, dzikri tidak melakukan di kedua mata, hanya di
mata kiri saja (seharusnya keduanya ya), dan kapasnya harusnya di pilin
dulu.Pemeriksaan N 8: Dzikri tidak memeriksa keadaan telinga pasien
tersumbat / tidak.Pemeriksaan N 9 dan 10: Tidak mengamati gerakan
palatum mole dengan meminta pasien mengucapkan "aaaa". Banyak item
pemeriksaan nervus kranial yangn terlewat.

PEMERIKSAAN :

OTOT Sudah baik

PEMERIKSAAN pada BISEPS: refleks tidak langsung muncul dengan 1-2x pemukulan,

REFLEKS belum terjadi kontraksi otot biseps, pada TRISEPS : refleks tidak langsung

FISIOLOGIS muncul dengan 1-2x pukul
spekulumnya ga membuka de itu...ga melakukan pemeriksaan hidung luar.
ga inspeksi lidah? pemeriksaan mulut tidak optimal, tidak ada pasien
kesulitan untuk diperiksa lidah, tinggal pemeriksanya melakukan instruksi

PEMERIKSAAN kp pasien. membuka mulut,.dengan spatel diperika lidah dan gusi, tekan

RHINOSKOPI lidah tanpa menjulur dan minta mengucapkan aaaa, agar uvula terangkat
dan tampak tonsil dan faring. tidak memeriksa palatum durum dan palatum
mole. lakukan saja pemeriksaan dengan benar. penggunaan headlamp tidak
perlu dipegang lampuny asal memasangnya sudah benar. jangan hafalan
yaaaa...

PEMERIKSAAN tdk melaporkan px gerakan palpebra, px mata bagian luar harusnya pake

SEGMEN ANTERIOR |senter, px konjungtiva palpebra superior tdk dibalik

PEMERIKSAAN Secara umum lainnya sudah baik, tapi diskriminasi 2 titik terlewatkan tidak

SENSIBILITAS dilakukan

PEMERIKSAAN Peserta belum me}akukan .inform consent dengan lengkap, belum
melakukan pemeriksaan visus dengan benar dan salah menyebutkan dan

VISUS . . .
interpretasi serta blm merujuk ke dokter spM
apakah pasti jika tidak ad rasa sakit maka tidak ad cairan? jika tidak ada
cairan sebutkan saja tidak ada cairan berdasarkan inspeksi kita. insoeksi
dan palpasi sudah dilakukan dengan baik. inspeksi CAE dan membran
timpani ketika menggunakan spekulum telinga hati2 ya, jangan terlalu

PX TELINGA LUAR & [dalam dan harus dipegangi terus, jangan dilepas, bisa jatuh dan tidak lege

OTOTSKOPI artis. ketika pasien kaget dan menarik telinga itu reaksi wajar dari pasien
ya, maka kita harus hati2. manuver valsava/toynbee belum dilakukan ya. oh
ok akhirnya ingat dan dilakukan. tapi tanyakan dulu ya dek, ada batuk pilek
atau tidak (kontraindikasi). salah satu saja cukup dek tidak perlu dua2nya.
jangan lupa menjaga kebersihan ya, buang semua kotoran pada tempatnya

TEKNIK ASEPTIK lupa belum mempersiapkan handscon di awal, waktu habis sampai di inisial

washing.




