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Pemeriksaan Gait

Secara keseluruhan cukup baik, IC, prosedur pemeriksaan sistematis dan baik.
Komunikasi dengan pasien gunakan bahasa yg mudah dipahami, utk istilah
medis bisa diinterpretasikan ke penguji. Palpasi perlahan dan nilai bagian yg
nyeri. Perhatikan posisi dan pengukuran goniometer. Lakukan pengukuran di
kanan dan kiri. Baca instruksi lebih teliti

Pemeriksaan
Kekuatan, Tonus
Dan Trofi Otot

ic baik, px tonus baik, px kekuatan otot baik, px trofi kurang palpasi, belum
cuci tangan

Pemeriksaan
Lapang Pandang,
Otot Ekstraokuler,
Tek

alhamdulillah IC dan persiapan sudah sesuai, seharusnya pemeriksaan TIO
pasien tidak memejamkan mata ya, terimakasih

Pemeriksaan
Nervus Cranialis

Untuk bahasa sebaiknya tidak menggunakan bahasa ingin memeriksa nervus
cranialis ya mas // Informed consent sudah OK // Mas, pemeriksaan pasien di
atas bed apakah membuat nyaman pemeriksa dan yang diperiksa ? // Disitu ada
handsanitizer mas, bisa digunakan untuk cuci tangan who // Mas, jangan lupa
identifikasi terlebih dahulu untuk bau nya apa ya sebelum melakukan
pemeriksaan // Pasien diminta untuk membau di kedua sisi hidung terlebih
dahulu menggunakan 1 bau yang sama baru berganti bau yang lain ya mas //
Untuk menutup hidung dilakukan oleh Pasien bukan oleh pemeriksa //
Pemeriksaan nervus cranialis VII Sensorik sudah baik namun pasien diminta
untuk menunjuk tulisan rasa rasa yang ada ya mas // Untuk pemeriksaan
Nervus Cranialis VII yang motorik belum dilakukan //

Pemeriksaan
Refleks Fisiologis
Dan Sensibilitas

cara px achiles msh salah, pegang plantarpedisnya ya,,,//px nyeri dan
sensibilitas tdk menanyakan apakah rasa kanan kiri sama,,,,lokasi C6 kurang
spesifik area nya ya ..lihat dermatom//

Pemeriksaan
Segmen Anterior

IC : cukup Persiapan : persiapan alat dan pasien sudah baik. Px Segmen
anterior, px palpebra dan silia oke, tetapi tadi interpretasinya kok sklera
timbuh ke arah luar? px konjungtiva dilakukan, untuk eversi lakukan dengan
perlahan saja, bisa di bantu dengan cottonbud. px sklera? inspeksi sklera tadi
terlewat ya, px kornea cukup, penggunaan placido diperhatikan lagi ya, sudah
benar tapi arah cahanya terlalu dekat. px coa apa yang diinterpretasikan? px
reflek pupil cukup, px lensa shadow test belium dilakukan ya, melihat
bayangan iris : Komunikasi : hati hati ketika menyampaikan interpretasi pada
beberapa bagian terbalik-balik Profesionalisme : di pelajari kembali ya.

Pemeriksaan
Visus

ic dilengkapi risiko apa yg dimaksud, caranya sebutkan singkat - belum cuci
tangan sebelum px - belum menyiapkan alat - teknik periksa mata kanan sudah
baik, sudah menyebutkan hasil tapi belum interpretasi - px mata kiri
perhatikan jawaban pasien ... jika salah > 50 harus dilanjut pin hole ya - sudah
cuci tangan akhir - sudah menyampaikan hasil pd OD OS tetapi belum
interpretasi - interpretasi itu hasil visus pasien dibandingkan jika visus pada
orang normal

Pemeriksaan Vital
Sign

lap dulu sebelum termometer dipasang. palpaatoir sistolik itu apa?kenapa
dipompa sampai 1607?, interpretasi nadi dan napas itu apa saja?.




Universal
Precaution

saat menyiapkan glove, posisikan dengan benar ya, jangan diposisikan terbalik.
saat melakukan initial washing dan scrubbing, pastikan posisi tangan letaknya
lebih tinggi dibandingkan siku. untuk initial washing pakai sabun, scrubbing
yang pakai hibiscrub. perbaiki teknik scrubbingnya, termasuk cara
menggosok/memegang scrubnya ya. perhatika saat melepaskan gown, sentuh
bagian luar saja, jgn smp sentuuh bagian dalam kemudiann untuk lepas gloves
perhatikan cara yg benar ya, luar ketemu luar, dallam ketemu dalam.




