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FEEDBACK

FISIK THORAX

informed consent: memeriksa dinding dada bapak ? (maksudnya memeriksa
dada meliputi jantung dan paru), persiapan pasien: sudah lengkap. cuci
tangan: buru-buru. toraks posterior: perkusi sudah keras terdengar tapi
sendi yang dipakai seharusnya wrist joint, kalau pakai elbow pasiennya bisa
kesakitan, perkusi pengembangan paru secara teori kanan dan kiri ya,
auskultasi paru suara normal vesikuler (baiknya ditambah ada/tidaknya
suara tambahan), lain-lain sudah lengkap. anterior paru: palpasi dengan
ujung jari bisa menimbulkan nyeri baiknya luas penampang tangan utk
palpasi lebar, suara terdengar normal (jenis suara normal itu apa?). anterior
jantung: lokasi ictus cordis di SIC V (linea apa belum disampaikan), perkusi
batas jantung dikerjakan setelah auskultasi paru (baiknya bersamaan
dengan perkusi anterior) perkusi batas jantung masih hapalan nilai normal,
(belajar lagi linea sternalis parasternalis midclavicula, itu dimana) sternalis
kanan dan kiri itu berbeda (belajar lagi), arti dari batas jantung yang sesuai
itu apa? (ada pembesaran jantung / tidak?), auskultasi suara-suara jantung
terdengar dan normal ya pak, (coba dibaca lagi, interpretasinya apa? bising
kah atau irreguler kah?)

PEMASANGAN EKG

belum cuci tangan setelah pelepasan EKG

PEMASANGAN
KATETER

KATETER LAKI-LAKI Informed consent: cukup baik dan lengkap, Persiapan
pasien: jangan lupa meminta pasien untuk rileks, Pemasangan kateter:
prinsip desinfeksi dari OUE ke proksimal jangan sebaliknya, saat
memasukkan kateter corpus penis bisa sambil ditegakkan posisinya, hati-
hati prinsip sterilitas

PEMERIKSAAN
ABDOMEN

Informed Consent sudah OK // Sudah mengosongkan kandung kemih //
Pasien belum disuruh rileks // Mbak, jangan lupa menilai keadaan umum ya
/| Mbak, harusnya semua alat dipersiapkan terlebih dahulu semuanya baru
melakukan pemeriksaan ya // Belum menghangatkan kedua tangan setelah
cuci tangan // Inspeksi abdomen kurang lengkap // Belum inspeksi
costovertebra// Suprapubik tidak di inspeksi kah mbak ? // Teknik auskultasi
sudah OK // Teknik perkusi orientasi sudah OK // Mbak, memberikan tanda
nya menggunakan spidol nggeh jangan pakai bolpoin karena ujungnya
sedikit tajam jika bolpoin // Teknik perkusi lien kurang tepat // Teknik
palpasi sudah OK // Palpasi bimanual ginjal sudah OK // Untuk nyeri ketok
ginjal tolong perlahan saja ya mbak ngetoknya //

PEMERIKSAAN
GYNEKOLOGI

persiapan pasien kurang lengkap ya, tidak menyebutkan alat2 yg diperlukan,
pelaporan inspeksi luar tidak lengkap, pelaporan bimanual kurang lengkap

PEMERIKSAAN
LEHER

IC:0k, alat: belum dilakukan.cuci tangan:+, ispeksi: tidak meminta
mendongak denga sudunt sinar tangensial, palpasi: di palpasi ya deh jangan
di glitik dengan jari-jari ( make 3 jari ya yang gantel). Auskultsasi: ok.
limfanodi, lakukan palapsi (penekanan yang gentel dengan 3 jari bukan di
gelitik-gelitik). tidak perlu tegesa-gesa ya

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

alhamdulillah sudah baik dan sistematis.

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

alhamdulillah sudah baik dan sistematis.




PENGECATAN
GRAM/ZN

Tujuan pengecatan: pelajari definisinya, yaitu identifikasi bakteri gr + atau -
berdasarkan komposisi komponen pepditoglikan pada dinding sel nya //
setelah counterstain jgn lupa mengeringkan sisa air dgn tissue

PERMERIKSAAN
ANTROPOMETRI

saat informed consent disampaikan sekilas alat2 apa yang akan
digunakan....baiknya timbangan digeser dan dicek searah dengan
jarum....microtoise dicek dulu sebelum digunakan, dicek bukan hanya dilihat
tapi ditarik ke bawah apa benar sudah 2m, posisikan dan pastikan kepala di
frankfurt horizontal plane dari samping, microtoise jangan miring tapi posis
pasien yg digeser.....,utk periksa TLK biceps & triceps, posisikan duduk di
kursi saja krn jika di bed sulit utk periksa triceps. cari titik tengah dan tarik
ke depan dan belakang dengan batuan pita ukur jadi tidak terlalu ke
bawah....ukur lingkar pinggang, pastikan pita ukur sejajar, posisikan pita
ukur di tengah crista iliaka-PSIAS, pita ukur tidak lurus, bisa minta bantuan
pasien untuk melingkarkan pita ukur....yg diminta lingkar betis posisi
berbaring tapi dilakukan duduk.....utk periksa LLA berbaring, jika akan ukur
lengan kiri maka posisikan kepala pasien yg baik sehingga kamu tidak
menyilangi pasien




