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STATION FEEDBACK
Persiapan pasien kurang lengkap ( minta pasien berbaring bukan duduk, pasien
membuka pakaian bagian bawah), prosedur pemasangan kateter kurang lengkap
Station ( lakukan pemeriksaan genitalia eksternal terlebih dahulu yaitu inspeksi penis
Pemasangan dan posisi meatus uretra), jika sudah menggunakan handscoon steril jangan

memegang benda lain di luar area steril, teknik desinfeksi area penis kurang
tepat (dari proksimal ke distal) pada penis perhatikan mana proksimal dan mana
distal ya

Belum melakukan inspeksi saat posisi duduk untuk melihat costofrenikus. Belum
menghangatkan membran stetoskop dan kedua tangan sebelum menyentuh kulit

Station pasien ya. Belum melakukan asukultasi di aorta abdominalis, aretri iliaca,
Pemeriksaan renalis dan femoralis yaa, hati hati ya. Palpasi ginjal kok gitu caranya dek, tidak
Abdomen perlu digoyang?2 sambil ditekan2 begitu ya, hati hati hati ya, bukan dihuyek
huyek, tapi ditangkap, diraba ya, begitu pula dengan liein. Palpasi ginjal kiri
juga salah posisi tangannya, dipelajari lagi ya.
Px. Thorax posterior: palpasi orientasi tolong raba di semua regio thorax
posterior. Tes pengembangan paru di regio thoracolumbal ya, bukan lumbalis.
Mengukur pengembangan paru harus di regio permukaan kulit thirax, bukan
dua jari yang dilepas dan kedua jari tadi baru di ukur dengan penggaris di luar.
saat perkusi raba dulu SIC, jangan asal main tebak SIC, dan usahakan jari
sejajar dengan SIC.Thorax anterior: palpasi orientasi tolong raba di semua regio
Station thorax anterior bukan di beberapa SIC saja. Belum cek pengembangan paru.
Pemeriksaan Pasien tidak tahu ictus cordis, jadi sampaikan saja sesuai bahasa pasien. Ictus
Fisik Thorax cordis kok bisa tahu di SIC 5, sedangkan parameter SIC 2 belum dicari??? katub
lain juga begitu, tolong cari parameternya dulu??? bunyi katub jantung
intrepertasinya "tidak ada masalah", maksudnya? tolong sesuai bahasa medis
untuk intrepertasi kepada penguji? batas jantung kanan belum sesuai. Tolong
pelajari cara mencari bagian atas jantung kiri, pinggang jantung, batas jantung
kiri lainnya??? saat auskultasi jika akan periksa bunyi paru, maka jangan
masukkan area jantung.
gel tdk disiapkan, pakai HS nya msh ngluntung2, nyenggol lampu dan HS sobek,
inspeksi genitalia ekterna kurang lengkap (hanya mons pubis, rambut dan labia,
Station kurang introitus vagina, clitoris, vulva, perineum dan commisura posteror), cara
Pemeriksaan pegang spekulumnya salah, harus difiksasi ya (saat masuk dan keluar, dijepit),
Ginekolodi inspekulo sambil duduk ya, bimanual= jarinya jangan keluar masuk ya, sekali
inekologi i ) I ) ; .
masuk nilai semua struktur interna (dinding vagina, serviks, parametrium,
uterus), px bimanual dinarasikan pake gel tp gel blm disiapkan, dan inspekulo
tdk pake gel
Station IC oke. Cuci tangan oke. Inspeksi leher oke sebaiknya tambahkan hasil
Pemeriksaan pemeriksaan trakea. Palpasi tiroid oke. Auskultasi Oke, pasien tidak perlu
Leher diminta menelan. Palpasi limfonodi oke.
Stati IC ok // persiapan pasien dan operator ok // inspeksi utk posisi sudah lengkao 4
tation . o . . . .
Pemeriksaan poisi, utk pen11a1annyg k}l}jang memlah apakgh ada cairan yg kelugr dari puting
Payudara /[ palpasi kurang mer_111a1 jika adg benjolgn dlmang lokasinya bagaimana batas
dan apakah mobile /tidak, // px limfonodi dan puting ok
Station Tujuan pengecatan dilengkapi lg ya mas, mengidentifikasi berdasarkan
Pengecatan komponen apanya? Klo pake kapas lidi membuangnya juga ada prosedurnya ya
Gram/Zn mas. lainnya sudah baik.




