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PEMERIKSAAN GAIT

Pemeriksaan spine: look semua dilakukan mahasiswa hanya dari lateral,
padahal kalau mau MELIHAT bagian belakang badan pasien ya
seharusnya posisi pemeriksa juga seharusnya di belakang pasien to ya...
Pasien tidak diminta memegang bahu saat pemeriksaan spine: move
examination posisi membungkuk. Cara menggunakan goniometri masih
salah (perhatikan di mana seharusnya goniometri diposisikan). Capillary
refill time itu jarinya BENAR-BENAR DITEKAN, bukan cuma dipencet
pelan-pelan kayak lagi pedicure. Tidak melakukan pemeriksaan saraf
motorik dan sensoris LEGS (yang diperiksa malah regio servikal, kalau
OSCE itu diperhatikan soalnya ya).

PEMERIKSAAN
KEKUATAN, TONUS
DAN TROFI OTOT

tidak melakukan gerakn pasif pada sendi bahu dan siku.

PEMERIKSAAN
LAPANG PANDANG,
OTOT
EKSTRAOKULER, TEK

Informed consent= sudah menjelaskan secara rinci tujuan, cara, risiko px,
dan sudah minta persetujuan ; Mempersiapkan pasien= sudah cuci
tangan sebelum dan sesudah px ; Lapang Pandang= ok ; Px Otot
Ekstraokuler= tidak melakukan tes konvergensi, tidak melakukan
pemeriksaan dg penlight/senter untuk melihat pantulan sinar di kornea ;
TIO= tidak membandingkan dg TIO pemeriksa ; Komunikasi= ketika
komunikasi dg pasien baiknya menanyakan nama dan menyapa dg nama
pasien agar pasien merasa lebih dihargai; Profesionalisme= sudah
melakukan tindakan dg hati-hati, memperhatikan kenyamanan pasien

PEMERIKSAAN
NERVUS CRANIALIS

ic baik dan sudah menggunakan bahsa awam/ tidak meminta psien rileks/
sudah periksa tes raba, tes sensasi nyeri di 3 lokasi dan membandingkan
kanan kiri, sudah minta tutup mata, interpretasi oke/ N7 motorik sudah
baik tapi belum inspeksi dan periksa motorik lainnya / tes sensorik N7
sudah mencobakan semua rasa/ px n 11 harus buka baju ya mb, teknik
pemeriksaan motoriknya sudah baik/ sudah cuci tangan setelah
pemeriksaan/ selama berkomunikasi dengan pasien mohon tidak
menggunakan bahasa medis

PEMERIKSAAN
REFLEKS FISIOLOGIS
DAN SENSIBILITAS

Belum menjelaskan cara pemeriksaan di informed consent, refleknya
tidak muncul, untuk sensibilitas harus diujikan dulu ke tangan pemeriksa

PEMERIKSAAN
SEGMEN ANTERIOR

duduk harusnya saling menyilang, tdk mengecek sklera, inspeksi kornea,
tdk sistematis dr depan ke belakang, tdk bs membalik kelopak mata
superior, baru inget memakai lup di pertengahan tindakan, perhatikan
arah penyinaran lensa kok interpretasinya dangkal dalam? arah sinar dr
bawah? bagaimana bs masuk ke puppil?

PEMERIKSAAN VISUS Gunakan bahasa yang jelas dan sesuai dengan konteks pemeriksaan
dalam meng interpretasi visus

PEMERIKSAAN VITAL
SIGN

Ketiak pasien harus dikeringkan/dibersihkan sebelum diletakkan
termometer, pemeriksaan pernafasan tidak perlu disampaikan ke pasien,
Jangan lupa cuci tangan setelah pemeriksaan.



UNIVERSAL
PRECAUTION

cara scrubbing masih kurang tepat ya (bisa menggunakan spons saja kmd
dibusakan dengan sabun),cara mengeringkan tidak tepat (tidak boleh
digosok2 bplak balik san sisi yg sudah digunakan untuk mengeringkan
tidak boleh dissentuh lagi-->ingat prinsip sterinya ya,setelah melepas
APD perhatikan dimana meletakkan gown nya ya?ap benar d larutan
klorin?sebelum melepa gloves seharusnya apa yg dilakukan?perlu
dekontataminasi?gloves tidak boleh langsung d buang di temopat sampah
ya?dimana seharusnya?


