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kateter urin +
genitalia ekster

STATION FEEDBACK
Station tdk menginformasikan untuk tetap tenangn slama proses perekaman,, lead V5
dan V6 kurang tepat lokasinya, harusnya bertuturt2 di linea aksilaris anterior
Pemasangan dan . - o ) ;
dan media, kamu yang V6 baru di line aksilaris antrior V5 di lateral
Perekaman EKG : ) .
medioclavicularis,
: caramu menyiapkan alat di meja steril beresiko ON, koq bungkus luar HS di
Station : : - . . o
Pemasangan sobek mestinya dikelupas, memposisikan pasien melintang bed (salah), prinsip

sterilitas belum paham, banyak sekali ON, jarum spuit tidak dicopot utk
nyedot gel, utk fiksasi balon juga tidak dicabut, belajar lagi semua dari awal
ya. semangaaaat

tidak memastikan posisi pasien ideal pada saat pegukuran TB, tidak meminta

Pemeriksaan fisik
thorax

Station ) . . .
Pemeriksaan ps melepas 1k§1t pinggang dan jam tangan saat.pengukl.lran BB, t1.dak .
antropometri memastikan pita ukur lurus saat pengukuran lingkar pinggang, tidak meminta
ps rileks
jangan lupa minta mengosongkan VU ya/ inspeksi jangan hanya berbaring ya,
termasuk jangan lupa regio suprapubik, laporan juga harus lebih detail/ bantal
dijangjal di lutut ya, bukan di ujung kaki/ batas hepar kanan oke/ untuk lebih
Station presisi batas atas dan bawah bisa ditandai titik dengan pulpen.. bisa izin dl ke
Pemeriksaan fisik |pasien/ perkusi lien harus teliti posisi sudah tepat atau belum di aksilaris
abdomen anterior, karena yg diperkusi mid aksila/ belajar lagi teknik palpasi hepar, lien
dan ginjal jangan lupa meminta pasien menarik nafas/ nyeri ketok ginjal
kurang ke bawah/ perkusinya sudah bagus, suara nyaring dan jelas, hanya
kurang teliti, jangan panik ketika mendengar bel pengingat 3 menit
Station jangan lupa tanyakan pasien apakah perlu didampingi kelua}‘ge.l/perawat
Pemeriksaan fisik | Perempuan ya. jangan lupa gunakan sarung tangan. inspeksi dilakukan hanya
dara pada 1 posisi. saat melakukan palpasi, pasien diminta untuk posisi berbaring
payuda ya dek. sepertinya tertukar dengan mengajari sadari.
Informed consent sudah dilakukan, peserta sudah mempersiapkan pasien dan
alat, Cuci Tangan sudah dilakukan sebelum dan sesudah pemeriksaan,
Station pemeriksaan fisik thorax posterior OK, pemeriksaan fisik thorax anterior

sempat lupa auskultasi paru, Komunikasi dan profesionalisme bisa
ditingkatkan dengan lebih tenang saat menghadapi pasien (Peserta masih
terlihat gugup karena stase pertama). ada pemeriksaan yang terlupa namun
peserta melakukannya diakhir setelah sesi pemeriksaan ditutup Selebihnya
sudah OK

Station
Pemeriksaan
Gram/Zn

Tujuan disampaikan namun kurang lengkap. Hand scoen dipergunakan tidak
di awal tindakan. Tidak melakukan persiapan alat dan bahan. Pembuatan
spesimen baiknya dilakukan di meja bukan di atas rak pengering. Mahasiswa
menyampaikan dipanaskan selama 10 menit, seharusnya dipanaskan hingga
muncul uap dan tidak sampai mendidih. Tidak mempergunakan cairan ZNB
yang sesuai. Tidak mengucapkan basmallah dan hamdalah. Tidak
membersihkan alat dan bahan setelah selesai prosedur.




IC ok, belum menjelaskan posisi berbaringnya seperti apa ke pasien,
persiapan alat cara mengeluarkan gloves dari bungkus bisa pakai korentang
Stati bukan digoyang2 berkali2 nanti bisa terlempar, inspeksi ok lengkap, cara
ation . . . ) .
. toilet vulva kalau kassanya kiwir2 gitu ya nggak bisa bersih, cara pasang
Pemeriksaan . ) SRS .
nekolodi spekulum --> kok dikunci dlm posisi miring/gagang di lateral?, pelaporan ok,
9y g cara bimanual ok sudah menyibakkan labia mayora dg tangan kiri dulu, cara
bimanual lebih hati-hati ya, bukan diublek2 seperti itu,komunikasi baik, blm
berdoa setelah tindakan
Station
Pemeriksaan leher |cara palpasi dan lokasi kelenjar tiroid salah-tidak diminta menelan ludah juga,
(kelenjar getah lokasi auskultasi tiroid salah ya itu-terlalu ke atas dan terlalu ke lateral
bening d




