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STATION

FEEDBACK

STATION
PEMERIKSAAN
LAPANG PANDANG,
OTOT EKSTRAOKU

IC: tujuan, cara, risiko, persetujuan oke | LP: posisi oke, pandangan
pasienoke, kedua mata, 8 arah oke, kedua mata interpretasi normal |[EOM:
posisi cukup, lihat posisi senter di tengah mata belum dilakukan, gerak H
dan konvergensi sudah, interpretasi normal|TIO: posisi oke, lirik kebawah
oke, palpasi sudah, nilai yang dinilai bukan palpebra superiornya tapi
tekanan bola matanya yaa, dua mata dilakukan, interpretasi normal tapi
palpebranya?|Ref fundus: posisi oke, setting dan ukuran belum, cara pegang
oke, teknik pemeriksaan sebetulnya benar, tetapi alat belum dinyalakan :(
pandangan pasien diminta fokusnya ke depan ya bukan oftalmoskop jarak
25-30 cm, kedua mata dikerjakan, interpretasi normal... tapi tadi pas
alatnya masih mati kok sudah keluar hasil normal? padahal kan tidak ada
cahayanya, jadi apa yg dilihat Mba Rayna? Hmm nanti belajar lagi yaaa....

STATION
PEMERIKSAAN
NERVUS CRANIALIS

IC kurang tujuannya, Persiapan baik, NC I sudah menanya keluhan di
hidung pasien, belum mengenalkan sensasi ke pasien, sudah baik, NC V
Motorik sudah baik, NC V Sensorik sudah baik baiknya dibandingkan kanan-
kiri lebih kerasa mana, NC XII belum, profesionalisme baik, komunikasi
baik. Soalnya dibaca lagi ya Rayna.. lainnya baik

Informed consent: sudah baik; Persiapan pemeriksaan: sudah baik; Reflek

STATION Brachioradialis: laporan dan interpretasi kurang tepat, 4+ yakin (berarti
PEMERIKSAAN . . )
REFLEKS patologis) ; Reflek patela: laporan dan interpretasi kurang tepat;
Deskriminasi 2 titik: sebaiknya posisi pasien berbaring, belum mengatur
FISIOLOGIS DAN : s : ) o : I
jarak 2 titik sesuai batas normal jarak 2 titik sesuai tempat yang diperiksa,
PEMERIK . )
intepretasikurang tepat
STATION IC sdh dilakukan dg baik, posisi kaki tdk menyilang, pemeriksaan
PEMERIKSAAN konjungtiva yg bagian atas blm terliahat sepenuhnya px kornea baik, reflek
SEGMEN ANTERIOR |pupil ok
STATION inspeksi bandingkan bagian kanan dan kiri, pada pemeriksaan pasif
PEMERIKSAAN interpretasinya bukan pasien dapat menggerakkan gerakan tertentu tetapi
TROFI, TONUS DAN |dinilai apakah ada hambatan dalam gerakan tersebut, belum periksa arm
KEKUATAN OTOT dropping test
IC : sudah mengenalkan diri, belum menjelaskan tujuan pemeriksaan
(harusnya untuk menilai tingkat ketajaman penglihatan), cara, pemeriksaan
dan resiko pemeriksaan, sudah meminta persetujuan pasien. Persiapan :
sudah menyebutkan alatnya, sudah cuci tangan, sudah baik, pasien diminta
duduk saja ya, supaya lebih nyaman, untuk pemeriksaan visus sambil duduk
ya. Visus mata kanan :sudah baik ya pemeriksaanya, hasilnya juga sudah
STATION sesuai yaitu hasilnya 1/tak terhingga, namun kurang untuk melakukan
PEMERIKSAAN pemeriksaan presepsi warna ya dan interpretasi kurang tepat, harusnya
VISUS artinya adalah "pasien melihat jelas cahaya dengan jarak 1 meter

sedangkan orang normal bisa melihat/menjelaskan cahaya pada jarak tak
terhingga". Visus mata kiri : sudah baik ya pemeriksaanya, hasilnya kurang
tepat, pasien bisa menghitung dari jarak 2 meter ya, sehingga hasilnya 2/60,
tidak dilakukan pemeriksaan dengan pinhole, harusnya jika dilakukan
pemeriksaan dengan pinhole hasil akhirnya menjadi "2/60 dengan pinhole
visus naik". Semangaatt!!




IC sudah lengkap, persiapan pasien dan alat sudah baik, sudah cuci tangan
WHO. 1. Tensi: lengan baju jangan lupa dilipat ya, jangan sampai tumpang
tindih dengan manset saat mengukur tensi. 2. Suhu tubuh: prosedur

ggﬁ;gis AAN pengukuran sudah benar, setelah di_pakai termometer dibersihkan ya. 3. '
VITAL SIGN Frekuensi nafas: prosedur sudah baik, interpretasi menyebutkan frekuensi,
bagaimana irama dan kedalaman nafasnya?. 4. Denyut nadi: prosedur sudah
baik, interpretasi nadinya sudah menyebutkan frekuensi, bagaimana dengan
kekuatan dan iramanya?
Belum basmalah, Belum melakukan pengecekan dan memastikan alat dan
STATION perlengkapan yang akan digunakan seperti tempat sampah, bak klorin,
UNIVERSAL menyebutkan alat untuk scrubbing, belum menyebutkap untuk melepaskan
PRECAUTION atribut di tangan sebelum cuci tangan who, setelah cuci tangan who

seharusnya dilap dengan handuk bersih, pemakaian gown, gloving,
pelepasan APD sudah baik




