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FISIK THORAX
pengembangan paru posterior posisi tangan jangan ke arah regio
abdomen, perhatikan regio thoracalis posterior. Saat pengukuran gunakan
tanda berupa pulpen atau spidol. persiapan alat di depan ya, cek alat-alat
juga. Teknik palpasi diperbaiki lagi.

PEMASANGAN EKG IC, persiapan pasien dan alat, pemasangan dan pelepasan EKG sudah baik,
PEMASANGAN
KATETER banyak latihan teknik aseptik, edukasi kkurang lengkap

PEMERIKSAAN
ABDOMEN

IC : Ok PERSIAPAN PS : belum meminta pasien untuk berkemih
PERSIAPAN PEMERIKSAAN : Ok INSPEKSI : costovertebralis ok, abdomen
ok, belum suprapubik ya dek syahya AUSKULTASI : Ok PERKUSI : Ok
PALPASI : Ok BIMANUAL GINJAL : Ok NYERI KETOK GINJAL : Ok
PROFESIONALISME : Ok KOMUNIKASI : Ok

PEMERIKSAAN
GYNEKOLOGI

inform concent: ok . persiapan pasien: ok, persiapan alat: persiapan
operator: belum cuci tangan setelah tindakan, inspeksi genital: belum
menilai discharge, komisura posterior, pemeriksaan spekulum: untuk
desinfeksi prinsipnya satu sisi untuk satu bagian ya dek, jika sudah dipakai
untuk sisi lainya jangan digunakan pada sisi yang sama, saat memasukan
spekulum dan mengeluarkan baiknya jari telunjuk dan tengah mengapit
spekulum sebagai fiksasi, laporan pengamatan: baik, bimanual: baiknya
duk tidak dilepas ya saat bimanual, komunikasi dan profesional:oke

PEMERIKSAAN
LEHER

auskultasi mengguakan mmeran dan idak mneyamaikanika dilakukan saat
pembesarn, dep srvikal kana belum kiri salah lokasi

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

hasil inspeksi tidak semuanya harus disampaikan keoada pasien, lebih ke
hasil secara umum saja (dipilah)

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

hasil inspeksi tidak semuanya harus disampaikan keoada pasien, lebih ke
hasil secara umum saja (dipilah)

PENGECATAN
GRAM/ZN

Tujuan pengecetan: cukup; Persiapan alat: cukup ; cuci tangan: cukup;
Prosedural awal pengecatan: tidak menyebutkan APD gown dan sepatu
tertutup, tidak membersihkan kaca objek (ingat tetapi sudah terlewat),
spesimen terlalu tebal tidak merata; Pengecatan: ZN B bisa diulang tidak
hanya 1 kali jika warna merah masih terlihat.


