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kateter urin +
genitalia ekster

STATION FEEDBACK

Station

Pemasangan dan |Baik

Perekaman EKG

Stati tidak melakukan persiapan pasien dengan lengkap,tidak melakukan persiapan
tation . . . .

Pemasangan pemeriksaan (apa saja yg harus disiapkan,jangan lupa melakukan pengecekan

alat yg akan d gunakan),tidak mencuci tangan sebelum dan sesudah
pemeriksaan,pemeriksaan LILA dilakukan pada lengan yg tidak dominan (jika
berbaring bs menggunakan bantal atau selimut untuk mengganjal tangan,

IC baik. belum meminta pasien melepas celana, belum cuci tangan , jangan

Pemeriksaan fisik
thorax

Station lupa. pemasangan kateter dg pinset baik, tapi seharusnya sudah disiapkan di
Pemeriksaan awal yadi spuit diisi aquades, belum memberikan pelumas, plester yg
antropometri disiapkan kurang panjang shg tidak terfiksasi. belum memastikan kateter
terkunci. belum sempat edukasi. semangat ya dik smg lebih baik
Station tidak inspeksi peristaltik dan aorta dengan membungkuk, tidak inspeksi
. .- bulging suprapubik, palpasi superfisial dan dalam tidak dilakukan, kurang
Pemeriksaan fisik > ; T ) :
palpasi aorta abdominal, palpasi lien harusnya dari sebelah kanan pasien ya
abdomen ) . .
kamu ga usah pindah ke kiri pasien
Station . . . - -
. . .. |tidak meminta keluarga/perawat utk menemani, posisi dan cara palpasi tidak
Pemeriksaan fisik oo
tepat, cara palpasi axila tidak tepat
payudara
pengembangan paru posterior kurang tepat mengukurnya, belajar kembali
konsepnya bukan sekedar ada atau tidaknya redup dan sonor saja. konsep
Station fremitus taktil jg tolong dilihat lagi bukunya ya, cara melakukan palpasi untuk

mencari apakah ada nyeri tekan atau krepitasi coba jarinya ga yang ragu?2 gitu
nekannya. trus nempelin membran pada dinding dada ini bukan simulasi ya
tempelkan ssuai yg seharusnya dilakukan. cara meletakkan jari untuk
mengecek pulsasi malah kayak mau ngecek nyeri tekan dan krepitasi?

Belum mempersiapkan alat dan cuci tangan (terakhir di belakang), membebas

Station dari lemak ragu2, identitas belum, meletakkan kertas saringnya tdk berfungsi.
Pemeriksaan Cukup fatal meletakan lidi geprek di tempat sampah, bahaya ya dik, belum
Gram/Zn memberikan identitas ini jg bahaya berisiko tertukar, fiksasinya juga belum
sesuai, belajar lagi ya,
IC cukup jelas, posisi pasien bukan duduk di meja pemeriksaan ya, tp
berbaring di bed kaki ditekuk spt mau melahirkan, persiapan alat kurang gel
(tdk dibuka dl), LAMPU TDK DINYALAKAN/MATI, cara pakai HS msh blm
benar, bagian yg tdk boleh dipegang msh terbalik2, cara desinfeksinya kurang
benar, mengapa hanya 1 x ya di medial. bag lateral tdk didesinfeksi, inspeksi
Station genitalia externa kurang lengkap (ada 7 yg hrs dilaporkan: mons pubis dan
Pemeriksaan rambut, clitoris,vulva dan introitus vagina/discharge vagina, labia mayor
gynekologi minor, perineum, komisura posterior). cara pegang spekulum salah, hars

difiksasi saat masuk dan keluar, laporan inspekulo tdk BISA KARENA LAMPU
MATI. tiap masuk masuk alat/jari sibak labia dengan tangan kiri ya, berikan
isyarat/sampaikan ke pasien ya, PEAN panjang steril bekas pakai kenapa
ditaruh di tempat korentang? px bimanual sambil berdiri agar saat palpasi bs
dilakukan penekanan shg bs menilai uterus dll




Station
Pemeriksaan leher
(kelenjar getah
bening d

Informed consent dan persiapan alat OK, Cuci tangan sudah dilakukan,
Melakukan inspeksi leher dengan baik, palpasi kelenjar tiroid dan limfonodi
sudah ok, Komunikasi bisa ditingkatkan lagi




