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EKSTRAOKULER, TEK

STATION FEEDBACK
untuk pemeriksaan motorik dilakukan secara aktif oleh pasien
PEMERIKSAAN GAIT |ya,pemeriksaan move examination ksudah dilakukan namun kurang
lengkap
tidak melakukan watenberg pendulum tes, gerakan sendi itu pasif ya jadi
PEMERIKSAAN kamu yg menggerakkan bukan pasien disuruh gerak sendiri di
KEKUATAN, TONUS |pergelangan kaki gitu-trus jangan cuma fokus ada sakit/tdk tapi ada
DAN TROFI OTOT tahanan/tidak, periksa kekuatan otot lengan atas harusnya flexor ekstensor
jangan cuma salah satu
PEMERIKSAAN IC OK, tidak menyebutkan mnyiapkan alat yang diperlukan, sangat cepat
LAPANG PANDANG, ) . s . o
OTOT dalam menggerakan tangan sehingga sulit menilai pasti lokasi dimana

objek terlihat, tidak memeriksa pantulan cahaya kornea sebelum

PEMERIKSAAN
NERVUS CRANIALIS

Informed consent: sudah baik. Pemeriksaan NC V sensoris: belum
membandingkan antara kanan dan kiri ya dek, jangan lupa ya dek
dibandingkan antara kanan dan kiri, tidak hanya yang tajam saja, tapi yang
rabaan halus semuanya setiap tinggi dermatom itu harus dibandingkan
antara kanan dan kiri ya dek. Lebih hati hati lagi ya. Pemeriksaan NC VII
motorik: Sudah baik. Pemeriksan NC VII sensorik: kok hanya rasa manis
saja dek yang diperiksa?? caranya sudah betul sebenrnya, tapi kok hanya
manis saja yang kamu ujikan ke pasien? Lebih hati hati ya dek, lebih teliti
lagi ya. Pemeriksaan NC XII motorik: sebelum meminta lidah digerakkan,
jangan lupa inspeksi dulu secara umum kondisi lidahnya dalam kondisi
diam ya dek, amati papil lidahnya dan bentuk lidahnya ya dek. Lebih hati
hati lagi ya.

PEMERIKSAAN
REFLEKS FISIOLOGIS
DAN SENSIBILITAS

IC cukup sesuai. pemeriksaan ref fisiologis extremitas bawah: refleks
achilles dilakukan posisi pasien duduk. sebaiknya posisi pasien tidur
sehingga posisi pasien (dorsofleksi pedis, eksorotasi dll) bisa maksimal dan
lege artis. intepretasi ref fisiologis ada perluasan--> perlu lebih cermat,
dikatakan perluasan itu jika hasil yang bagaimana. yang dilakukan pasien
mengetuk masih di area tendon (bukan di muscle belly) walapun bergeser
dari titik ketuk pertama (bukan di muscle belly)--> jelas masih muncul
refleks tapi bukan perluasan--> ini salah satu akibat jika posisi pasien dan
pemeriksa kurang lege artis. px sensibilitas--.> cukup sesuai

berlatih lagi untuk membalikkan kelopak mata atas ya//pemeriksaan
kornea tdk hanya placido saja ya tp dinilai kejernihan dllmnya
dulu//pemeriksaan reflek indirek yg tepat bs dilihat lg ya di video,,//jangan

gggﬁ%ﬁiﬁ%mm interpretasi teori ya dik, td liat siliat lup tidak dipkai bener , reflek pupil
awalnya ga dilihat beneranmaknaya sempat salah td ya krn hafalan bukan
melihat hasil pemeriksaan.....px lensa belum detail yg dilaporkan//semngat
yaaa

PEMERIKSAAN VISUS Interpretasi OD : benar. Interpretasi OS : benar. Over all sudah baik.

Prosedur pemeriksaan visus yang dilakukan sudah oke. Good Job!




PEMERIKSAAN VITAL
SIGN

IC: ok, persiapan alat: ok, cuci tangan: ok, termometer digital tdk perlu
dikibas2kan ya, termometer diusap dengan tissue alkohol sebelum dan
sesudah diletakkan di ketiak, ketiak dipastikan kering ya, bila perlu
berikan tissue bagi pasien mengusap ketiaknya sendiri, bilang permisi saat
mau ambil termometer ya, TD: perhatikan tanda arteri pada manset ya,
tempatkan di lokasi arteri brachialis, ear piece stetoskop terbalik, arahnya
seharusnya miring ke depan ya, sesuai arah MAE. untuk nadi laporkan
juga keteraturan/regularitas, ritme, kualitas dan kekuatan nadi; dan untuk
frekuensi nafas laporkan juga ritme, kedalaman, regularitas dan tipe
pernafasan

UNIVERSAL
PRECAUTION

sudah melakukan cuci tangan WHO, persiapan alat baik, initial washing
menggunakan sabun biasa ya, bukan hibiscrub, sabun hibiscrubnya
sebaiknya jgn terlalu sedikit, urutan scrubbing ABCDEFnya sudah benar,
gowning sudah benar, saat akan melakukan gloving harus diperhatikan
dulu posisi ibu jari dimana, seharusnya saat sudah dipasang tidak terbalik,
kan jadi repot, dan membuang banyak waktu, kehabisan waktu belum
sempat melepas gloves dan headcap,




