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Pemeriksaan Gait
amati jalan pasien tidak hanya dari samping, tetapi dari belakang juga.
deformasi itu apa ya? kalau inspeksi belakang mohon dilihat dalam posisi
bebas tidak terhalang sempit oleh dinding.

Pemeriksaan
Kekuatan, Tonus
Dan Trofi Otot

belum melakukan pemeriksaan watenberg pendulum test, sebaiknya saat
melaporkan nilai kekuatan otot menggunakan angka, misalnya 5

Pemeriksaan
Lapang Pandang,
Otot Ekstraokuler,
Tek

IC: apa penyebeb ketidkamnyamanan saat pemeriksaan belum dijelaskan.
Sudah cuci tangan. posisi pemeriksa danpasien sebaiknya kaki menyilang.
Lapang pandang: lebih baik mengunakan objek dengan warna kontras, arah
objek dimulai dari sisi pasien terutama lateral dan oblik, gerakan jangan
terlalu ceopat afgar dapat mengetahui titik buta. Otot:ok, TIO: ok. sudah cuci
tsngan setela pemeriksaan.

Pemeriksaan
Nervus Cranialis

Informed consent: cukup; Persiapan pemeriksaan: sudah baik ; N Kranialis I:
sudah baik; N Kranialis V: belum memeriksa adanya deviasi rahang atau tidak
dengan cara minta membuka mulut; Motorik N Kranialis VII: inspeksi dulu
saat kondisi istirahat dan berbicara-lihat bagaimana simetrisnya/tonus/trofi,
saat melakukan pemeriksaan menggembungkan kedua pipi berikan tekanan
pada keduanya secara langsung dan lihat kempes atau tidak, belum
melakukan pemeriksaan untuk melihat m.platysma ;Sensorik N Kranialis VII:
sudah baik

Pemeriksaan
Refleks Fisiologis
Dan Sensibilitas

Pemeriksaan yg dilakukan sudah baik.

Pemeriksaan
Segmen Anterior

Informed consent: oke. Persiapan pemeriksaan: sudah cuci tangan. Posisi
duduk pemeriksa diperhatikan lagi ya dek, seharusnya kaki menyilang dengan
pasien yaa dek agar nyaman. Palpebra dan silia: oke. konjungtiva dan sklera:
oke. kornea: oke. COA< iris, dan pupil oke. Lensa: oke.

Pemeriksaan Visus

mohon bisa dijelaskan risiko tidak nyaman itu di bagian px yg mana/ sudah
cuci tangan sebelum px/ belum mengecek atau menyiapkan alat/ belum
menyebutkan jarak pemeriksaan/ teknik px OD sebelum dan setelah koreksi
benar dan sudah menyebutkan hasil dan interpretasi, tp yg setelah koreksi
interpretasi belum/ teknik px visus OS benar, lambaian tangan sebaiknya 30
cm/ interpretasinya belum, tp penyebutan hasilnya sudah/ secara umum
komunikasi sudah baik, kontak mata cukup, cukup ramah

Pemeriksaan Vital
Sign

ic baik. px TD distolik pakah benar bisa diketahui dengan palpatoir? ritme dan
kualitas nadi dan nafas belum dilaporkan

Universal
Precaution

secara umum sudah cukup baik hanya cuci tangan WHO di awal sebelum
persiapan alat hanya disampaikan saja, tidak dilakukan.......cara keringkan
dengan handuk belum baik, sentuhkan lengan dan handuk sesuai regio dan
handuk jangan dibalik....punggung tangan s/d siku, kuku, dan sela jari juga
discrubbing ya.....lepaskan gaun dengan tarik manset dulu jadi tidak macet
saat lewat sarung tangan ya


