
FEEDBACK OSCE KETERAMPILAN MEDIK SEMESTER 5 TA 2018/2019

16711070 - ALMAS TANUHITA DILANTY

STATION FEEDBACK

AKDR IMPLANT

belum persiapan pasien (bak, posisi dan memposisikan perineum di tepi bed
periksa),tidak pasang duk, pean panjang jangan diletakkan berbarengan dengan
korentang ya, jangan harusnya ya tapi lakukan mb untuk pemberian povidonnya,
tidak melakukan tekhnik withdrawl, AKDR tidak boleh diletakkan di troli steril ya
dan elips penghenti diatur segera setelah akdr dimasukkan inserter, saat
mengeluarkan spekulum mulut spekulum harus benar2 tertutup.

ANC
tdk melakukan px generalis, hanya abdomen. kok dd : mola, KET (baca perintah,
tdk dimnta adanya DD), UK : tdk menghitung sendiri jadi salah hanya
mempercayakan perkiraan hamil dr pasien.

IMUNISASI

Ax Riw kelahiran ok riw imunisasi ok riw kesehatan ok Tx BCG ok polio oral...
perhatikan setting pasien ini tinggal dimana y de... Tx non farmako baik
mengecek kondisi vaksin... spuitnya kegedean de.. Komunikasi yg berikutnya 1
bulan lagi polio... bisa mulai usia 2 bulan y de.. Profesionalisme kapas
secukupnya y de...

IPM 1 Meletakkan kasa yang kotor bukan di meja steril tapi di bengkok ya. Tidak
dipasang duk steril.clue cell.

IPM 2
Efektifkan waktu ya dek, tidak perlu anamnesis ulang baca perintah soalnya ya.
Dx benar; th/ ok hanya kurang antibiotik; edukasi: belum menjelaskan perlu
pemeriksaan lanjutan ke ibu pasien

IPM 3

Ax : Riwayat kehamilan ibu saat mengandung pasien belu ditanyakan. Px : suhu
interpretasinya normal berapakah?. Kalau 37 sudah dikatakan demam
kah?..Prinsip urutan px thorax bagaimana? IAPP atau IPPA?--> yg dilakukan
IAPP. Dx : Benar. Tx : Jika memberikan zink juga ke pasiennya, disampaikan ke
ibunya pasien juga yaaa, yang disampaikan saat edukasi hanya oralitnya saja.

IPM 4 Sbenarnya ckp baik, tp blm semua masalah tergali shg solusi yang diberikan
agak krg, tapi diagnosis benar walaupun krg lgkp.

KONSELING KB cukup lengkap, ok

PPN

diagnosis kurang tepat, pembukaan lengkap dg perineum menonjol anus terbuka
dan pasien ingin meneran sudah masuk ke kala 2 bukan kala 1 deselerasi ya;
apronnya digunakan agar tidak kena semburan darah atau ketuban; ganti sarung
tangannya simulasi tp belum dilakukan. handuk nya bersih jd diletakkan sebelum
menggunakan handscoon ya; mengklem tali busat dengan klem tali pusat ya
Almas, salah 1 yg digunakan needle holder; lain2 sudah ok; kedepannya lebih
perhatikan prinsip steril ya

RESUSITASI
NEONATUS

alat yang disiapkan ok,tidak menyebutkan diagnosis,tatalaksana sudah baik yang
diberikan

RESUSITASI
NEONATUS
(asisten)

sudah oke sudah tau tugas dan instruksi yang diberukan

SIRKUMSISI
harusnya menyiapkan alat diawal, pegang klem utk buka preputium jangan
kebalik risiko sobek kalau caranya spt itu, edukasi kurang lengkap, kontrol jika
ada perdarahan..


