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Pemeriksaan Gait
amati cara berjalan dari belakang pasien juga, tidak hanya dari samping. belum
melakukan pemeriksaan arms vaskuler. saran ke tukang pijat untuk
mengurut??? cuci tangan who sesudah juga harus dilakukan

Pemeriksaan
Kekuatan, Tonus
Dan Trofi Otot

Pemeriksaan kurang sistematis, sebaiknya pengukuran Lingkar lengan atas
diambil titik olekranon sebagai titik awal pengukuran 10 cm, sebaiknya tidak
mencampur pemeriksaan kekuatan otot dengan gerakan pasif sendi, belum
melakukan pemeriksaan waterberg pendulum test, sebaiknya saat pelaporan
menyampaikan berapa angka kekuatan otot

Pemeriksaan
Lapang Pandang,
Otot
Ekstraokuler, Tek

IC: sudah baik. sudah cuci tangan ( caranya belum sesuai). sudah
mempersiapkan pasien. pemeriksaan lapang pandang sebaiknya menguinakan
benda dengan ujung warna kontras agar memudahlkan presepsi pasien, arah
objek jangan mulai dari depan pasien lebih baik dari arah sisi pasien karen
kalau dari depan pasti akan terlihat. pemeriksaan TIO: untuk mengatakan TIO
normal prameter perbandinganya apa? . pemeriksaan otot okuler: belum
dilakukan.

Pemeriksaan
Nervus Cranialis

Informed consent: cukup; Persiapan pemeriksaan: cukup ; N Kranialis I: periksa
terlebih dahulu kondisi hidung pasien, minta menutup salah satu lubang hidung
dahulu, lakukan pembauan pada kedua lubang hidung; N Kranialis V: belum
melakukan pemeriksaan deviasi rahang; Motorik N Kranialis VII: belum
dilakukan ;Sensorik N Kranialis VII: lidah tidak boleh di tarik ke rongga mulut
setelah diteteskan (menyebutkan lidah ditahan dengan jari pemeriksa-minta
pasien menunjuk rasa pada kartu (pasien tidak boleh berbicara/menutup mulut)

Pemeriksaan
Refleks Fisiologis
Dan Sensibilitas

Perhatikan lg refleksnya tersebut apakah memang dari refleksnya yg tepat
mengenai tendon atau pergerakan tangan pasien yaa. Pemeriksaan protopatik
dan sensibilitas sudah baik.

Pemeriksaan
Segmen Anterior

Informed consent sudah dilakukan dengan baik dan lengkap. Persiapan
pemeriksaan: seharusnya posisi kamu duduk ya dek, duduk berhadapan dan
posisinya bagaimana dipelajari lagi yaa. Pemeriksaan palpebra dan silia: kurang
lengkap ya dek, baru melihat palpebra bagian luar, gerakan palpebra, silia, tapi
belum memeriksa lebar rima mata kanan dan kiri. Pemeriksaan konjungtiva:
sudah lengkap. Kornea kok warnanya coklat kehitaman? Kornea apa dek yang
diinterpretasikan? Kemudian cara pemeriksaan keratoskop placido belum benar
ya dek, dipelajari lagi, seharusnya mata pemeriksa mengintip di lubang
keratoskop yaa. Cara memeriksa COA atau bilik mata depan senter harusnya
dari arah mana dek? Dipelajari lagi ya. Pemeriksaan refleks pupil juga belum
dilakukan baik direct maupun indirect dipelajari lagi ya dek. Kehabisan waktu,
belum sempat memeriksa lensa sampai interpretasinya. Hati hati yaa dek,
manajemen waktunya. Semangat.



Pemeriksaan
Visus

sudah menyebutkan nama pemeriksaan, tujuannya belum, caranya sudah
dijelaskan, apakah benar tidak ada risiko, seperti penggunaan cahaya jika
diperlukan bisa menyebabkan rasa tidak nyaman/ sudah cuci tangan sebelum
px/ jarak pasien di dalam ruangan sebaiknya di maksimalkan di pojok/dinding
ruangan walaupun sudah menyebutkan jarak px 6 m/ belum menyiapkan atau
mengecek alat yg akan digunakan/ teknik pemeriksaan mata kanan sebelum
dan setelah koreksi benar/ teknik px mata kiri ... bukan menyebutkan angka
tetapi jumlah jari ya mas/ langkah dalam hitung jari terlalu pendek, jarak
lambaian tangan seharusnya 30 cm/ sudah menyebutkan hasil pemeriksaan dan
interpretasi dibandingkan orang normal... tp interpretasi visus mata kanan
setelah koreksi belum dilakukan begitu juga interpretasi mata kiri, tapi kalau
hasilnya sudah disampaikan/

Pemeriksaan Vital
Sign

IC baik, px suhu baik, nadi tidak melaporkan ritem dan kualitas, pernafasan
baik, px TD letak selang tidak tepat di arteri brakialis, hasil TD kurang tepat

Universal
Precaution

tidak memperhatikan prinsip aseptik (seharusnya seytelah dipakai korentang
diletakkan dmn?apa sdh tepat d letakkan diatas meja saja?), saat inisial wahing
seharusnya air dijaga supaya tdk menetes dari siku,sesudah scrubbing td perlu
mengibas2kan tangan ya krn air dr siku jd turun ke tangan)


