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STATION FEEDBACK
px lapang pandang belum lege artis (sesuai), pergerakan dari lateral hanya

STATION terhenti dibatas terlihat pasien px tio sesuai px extraoculer sd h sesuai, px

PEMERIKSAAN fundus masih salah sesuai prosedur, jarak optalmoskop dan mata terlalu

LAPANG PANDANG, |[jauh > 15 cm. kenapa saat pemeriksaan optalmoskop tdk difikasa dan justru

OTOT EKSTRAOKU |digerakkan menjauh mata pemeriksa? tdk menginterprestasi hasil fundus
dengan detil

STATION

PEMERIKSAAN n XI kurang, motorik nV kurang, coba diingat lagi prosedurnya

NERVUS CRANIALIS

SEII%/ITEI(&II\ILS AAN IC baik, persiapan alat dan pasien sudah, cuci tangan WHO sudah.

REFLEKS 1.Refleks: pemerlksaan reflek blsep mamh hargs belajar 1ag1 ya, belum
muncul. 2. Pemeriksaan sensorik: pasien diperiksa berbaring, jangan lupa

FISIOLOGIS DAN C3 kanan-C3 kiri S1 kanan-S1 kiri juga diperiksa dan bandingkan

PEMERIK
Informed consent: sampaikan tujuannya untuk apa periksa segmen anterior
ya dek, sampaikan juga caranya. Hati hati ya, yang lengkap informed
consentnya ya. Persiapan: belum cuci tangan sebelum pemeriksaan. Tidak
menggunakan senter saat periksa palpebra. Interpretasinya normal kelopak
mata itu maksudnya gimana dek? pelajari lagi ya, interpretasi palpebra.
Kemudian sejak awal tidak pakai lup binokuler. Hindari menggunakan
bahasa medis ya dek, sklera, konjungtiva,pasien kurang paham dek, jadi
pakai bahasa seawam mungkin yaa. Yukk lup binokuler harus dipakai dek,
jangan lupa yaa, cuci tangan juga hati hati yaa. Lebih tenang lagi ya Zaidan.

STATION Eversi palpebra juga belum berusaha melakukan, baru ngintip2 saja,

PEMERIKSAAN berlatih lagi yaa Zaidan. Terus pakai senter yaa dek. Baru pakai lup saat

SEGMEN ANTERIOR |akan periksa COA< ahrusnya dari awal dek, silia nggak bisa kelihatan jelas
kalau tidak pakai lup. Pemeriksaan keratoskop placido untuk apa dek? kok
bagian anterior? Cara placido belum benar ya, tolong dipelajari lagi. Belum
periksa Kornea dari arah 45 derajat, belum periksa COA, Iris, Pupil, lensa,
belum semua, tapi kok kamu menjelaskan ke pasien dek?? Hati hati ya.
Tolong belajar lagi Zaidan, belajar secara baik dari anatomi dan cara periksa
serta interpretasinya. Tidak hanya menghafal untuk laporan di akhir dengan
penguji ya, tapi ahrus benar?2 lihat dek, yang diperiksa apa, bagaimana
caranya. Pupil baru ingat di akhir, tapi caranya salah, masih kebingungan.
Tolong Zaidan belajar lagi yaa dek. Semangat terus yaa Zaidan
arm dropping test itu kamu yg menjatuhkan lengan pasien ya-bukan pasien
diminta menjatuhkan sendiri, teknik periksa kekuatan otot dibaca lagi ya,

STATION ok

PEMERIKSAAN pas cgk kekuatan otot tangan dan qu12 seharusnya kamu menahan otot

TROFL. TONUS DAN proksimalnya, pelaporan arm dropping dan kekuatan harusnya ngomong

. ? tau2 melakukan pengukuran-inspeksi dan palpasi trofinya kok ngga

KEKUATAN OoTOT  |2P2 PEnguxur peksl dan palp ya X0X ngg
dilakukan, gerakan pasif sendi interpretasinya apa? apa cuma bilang normal
doang?




Di awal pastikan jarak sudah sesuai, dan akan digunakan jarak 5 atau 6
meter?, pastikan penerangan ruangan baik.| Pemeriksaan visus kanan:
penetuan visus salah, pada jarak 6 meter, hasil visus yang dibaca
seharusnya yang bagian kiri pada snellen chart, belum menyampaikan
interpretasi hasil visus.| Pemeriksaan visus kiri: Jika pasien tidak bisa

STATION . : ) o
membaca huruf paling atas pada snellen, langsung lanjutkan ke hitung jari,

PEMERIKSAAN . ) . lah di Kan v

VISUS bukan m.elanjutkan p_emerlksaan dengan pinhole, sete a ditentu an visus
mata kiri nya, baru ditentukan apakah menggunakan pinhole atau tidak.
Saat lanjut pemeriksaan hitung jari, mata kanan belum ditutup, sehingga
penentuan visus salah. Perhatikan lagi teknik pemeriksaan visus yang benar
dan sistematis. Belum menyampaikan hasil visus dan interpretasi dengan
benar.

STATION pemeriksaan frekuensi napas seharusnya tidak diketahui pasien, belajar lagi

PEMERIKSAAN tentang interpretasi pemeriksaan napas

VITAL SIGN g nterp P P
Menyiapkan alat dengan lengkap namun lompat-lompat antara cuci tangan
dan menyiapkan alat, ada yg lupa-lupa, yang sistematis yaa.. istilah juga
masi bingung, glowing tu apa dek? persiapan scrubbing ada surgical

STATION . : 2
(maksudnya?), mengeringkan setelah cuci tangan WHO, scrubbing tidak

UNIVERSAL ) . R - .

PRECAUTION hanya sesuai zona tapi perhatikanjuga sela-sela jari yaa dek, apakah kidal ya

dek? --> TIDAK KIDAL. sisi kiri menggunakan glove dahulu, perhatikan area
yang dipegang saat gloving yaa, manajemen waktu diperhatikan karena
kehabisan waktu saat melepas APD. Semangat yaa dek..




