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STATION FEEDBACK
STATION posisi pasien di bed atau tempat tidur pasien sehingga lebih tinggi posisi
PEMERIKSAAN X . . . . .
pasien akibatnya sulit membandingkan dengan pemeriksa, tekanan intra
LAPANG PANDANG, okuler pasien juga tidak dibandingkan dengan pemeriksa
OTOT EKSTRAOKU p Jug g ganp
Pemeriksaan Nervus Kranialis I sudah benar, sebaiknya sebelum
STATION pemeriksaan penyamaan persepsi jenis bau dulu dengan pasien
;Pemeriksaan Motorik Nervus Kranialis V sudah benar, hanya kurang
PEMERIKSAAN . X o ) )
memeriksa ada tidaknya deviasi rahang dengan meminta pasien membuka
NERVUS . ) Lo :
CRANIALIS mulut ;Pemeriksaan Sensorik Nervus Kranialis V sudah benar ;Pemeriksaan
Nervus Kranialis XI ;Secara keseluruhan sudah baik, perlu dilihat juga pada
pemeriksaan motorik apapun kekuatan, simetrisitas, tonus trofi otot
IC : sudah memperkenalkan diri, sudah menjelaskan tujuan, sudah
menjelaskan cara, sudah menjelaskan resiko, sudah meminta persetujuan
pasien. Persiapan : sudah mencuci tangan sebelum dan sesudah tindakan,
sudah memposisikan pasien duduk, sudah mencoba kapas halus ke tangan
STATION X . 4 . ; .
pemeriksa sebelum ke pasien. R. Bisep : Posisi pasien sudah tepat, lokasi
PEMERIKSAAN o . .
sudah tepat, namun cara pengetukanya nanti diperbaiki lagi ya, perlu
REFLEKS . :
kekuatan supaya refleksnya muncul lebih terlihat, sudah cek perluasan. R.
FISIOLOGIS DAN X L . . :
Achiles : posisi pasien sudah tepat, lokasi pengetukan sudah tepat juga,
PEMERIK L S )
namun cara pengetukanya nanti diperbaiki lagi ya. Pem Raba Halus :
Harusnya posisinya berbaring, sudah memejamkan mata, lokasi dermatom
C3 sudah tepat, lokasi dermatom S1 sudah tepat, pemeriksaan kanan-kiri
sudah dilakukan, pemeriksaan atas-bawah tidak dilakukan.
Informed consent: oke. Persiapan: posisi duduk pasien sebetulnya tidak
perlu kamu minta duduk di bed periksa ya dek, di kursi saja cukup, bisa
berhadapan dan kaki menyilang. hati ahti ya, kalau di bed, bisa ketinggian
malah kamu kesulitan periksanya dek. Palpebra dan silia: jangan lupa untuk
periksa rima/ fisura palkpebra dan gerakan palpebra yaa dek. Konjungtiva
dan sklera: eversi palpebra oke, tapi perlu lebih hati hati, jangan sampe
STATION . ) .
nyolok mata pasien yaa dek. Kornea apa interpretasinya, bentuk, normal tu
PEMERIKSAAN ) ! ; . S X
maksudnya seperti apa dek? lebih hati hati dan diperjelas lagi yaa dek.
SEGMEN . : )
ANTERIOR Keratoskop placido lakukan kedua mata ya dek, pastikan senternya dari
masing?2 mata ya. COA: jernih keruhnya harus diperhatikan yaa dek. Iris:
warna dan corakan jelas maksudnya bagaimana dek? pupil ibu normal?
normalnya seperti apa dek? dijelaskan ya dek. Lensa: tidak ada karatan???
Maksudnya apa dek? Shadow test juga belum dilakukan atau belum
interpretasi dengan benar juga positif negatifnya bagaimana. hati hati ya
dek, belajar lagi ya.
mba Farah sudah melakukan IC dan cuci tangan dengan baik. pemeriksaan
STATION trofi: inspeksi sudah baik, palpasi baik, pengukuran ok. tonus: cukup.
PEMERIKSAAN kekuatan otot sudah dilakukan pelaporan cukup, namun lebih baik pelaporan
TROFI, TONUS DAN |dapat dilengkapi dengan interpretasi misal; ada hipertrofi/atrofi/eutrofi,
KEKUATAN OTOT kekuatan lengan atas/lengan bawah/tangan/jari= 5/5/5/5. belum sempat cuci
tangan setelah pemeriksaan
STATION pemeriksaan visus koq dilanjutkan dengan tes buta warna menggunakan
PEMERIKSAAN Ischihara? ini tidak tepat. habis waktu dan belum cuci tangan serta
VISUS interpretasi




STATION

ngitung nadi jangan pake ibu jari ya, px tensi tidak selesai, pelaporan

PEMERIKSAAN frekuensi nadi dan napas kurang lengkap jika hanya menyebut berapa

VITAL SIGN kalinya, jangan lupa cuci tangan sebelum dan sesudah pemeriksaan
Persiapan awal= ok ; Cuci tangan= "pertama-tama melakukan initial
washing menggunakan handsanitizer", initial washing itu dilakukan saat apa
dek? ; Persiapan alat= korentang itu bersih apa steril dek? jika keduanya,
bagian mana yang bersih dan steril? handscoonnya pakai apa dek?

STATION handscoon steril berada dib_awah meja, terbupgkus rapi bisa dipilih

UNIVERSAL ukurannya. farah mengambil handscoon bersih menggunakan korent_an'g,_ QN

PRECAUTION ya dek dan pemilihan handscoonnya kurang tepat ; Scrubbing= teknik initial

washingnya kurang tepat ya, coba pelajari lagi ; Gowning= memakai gaun
terbalik ; Gloving= dek farah sudah kondisi steril, kenapa ambil handscoon
steril yang masih terbungkus pakai korentang? ON ya dek. teknik close
gloving kurang tepat ya ; Pelepasan APD= ok. tolong pelajari lagi prinsip
steril dan bersih, belajar ulang prosedur universal precautionya




