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25711033 - NAKEISHA CANDRA KIRANA

STATION FEEDBACK

IC/persiapan : saat persiapan alat bisa cek fungsi alatnya ya(stetoskop), px
thorax posterior : bag posterior bukan batas paru hepar, tapi batas

FISIK THORAX pengembangan paru ya, px thorax anterior : inspeksi ictus cordis jangan
lupa ya, overall sudah baik, bisa dicek lagi kalau auskultasi jantung yg
perlu dinilai apa saja, saat smbl pegang a radialis buat menentukan apa..

Persiapan pasien dan pemeriksa: pastikan pasien tidak gerak saat di
rekam|Alat: lengkap |Pemasangan dan pelepasan: pelajari lagi peletakan
PEMASANGAN EKG V1 untuk linea sternalis dextra masih terlalu medial, V4 kurang ke lateral
sedikit. Pelajari terkait lineanya lagi. |[Komunikasi: baik |Profesionalisme
dan IC: baik

Persiapan pasien tidak perlu ditanya apakah sdh berkemih? Indikasi
pemasangan kateternya apa? Persiapan alat cukup baik. Inspeksi bentuk
penis dan lokasi oue, bukan hanya mons pubis. Desinfeksi belum optimal,
perhatikan arah dan semua area harus dibersihkan. Pemasangan kateter
cukup baik.

PEMASANGAN
KATETER URIN

Persiapan pasien= ok ; Persiapan pemeriksaan= ok ; Inspeksi= cek juga
bagian suprapubik ya, apakah ada bulging? ; Auskultasi= mendengarkan
peristaltik usus selama 2 menit dek? ; Perkusi= ok ; Palpasi= ok ;
Bimanual ginjal= ok ; Nyeri ketok ginjal= ok ; Profesionalisme= ok ;
Komunikasi= ok

PEMERIKSAAN
ABDOMEN

PEMERIKSAAN IC baik, namun pasein belum diminat BAK. inspeski baik, namun belum
GINEKOLOGI palpasi, inspekulo dan px biamnual baik

NAKEISHA= sudah menyiapkan pasien, alat dan diri. INSPEKSI= sudah
dilakukan pada semua sisi leher pasien, sudah inspeksi tiroid. PALPASI
PEMERIKSAAN Tiriod= sudah dilakukan, AUSKULTASI Tiroid sudah dilakukan, KGB=
LEHER sudah memeriksa 10/10 bagian, saran saya pemeriksaan palpasinya yang
mantep gentel aja dek biar lebih peka jika ada benjolan. sudah cuci tangan
setelah tindakan

ic bs ditambahkan juga pemeriksaan ketiak. pemeriksaan ditemani nakes
putri/keluarga ya, inspeksi baik, pelaporan lengkap, pemeriksaan Inn:
cukup, px palpasi payudara: jika ada benjolan nilai ukuran, konsistensi,
permukaan, jumlah, terfiksasi, tanyakan nyeri tekan ada atau tidak. contoh
pelaporan masa: terdapat massa soliter sebesar kelereng atau dengan
diameter 2 cm atau 2 x 2 x 3 cm, lokasi payudara kiri, kuadran kiri
atas/arah jam 1, nyeri tekan (-), konsistensi kenyal, mobile, permukaan
halus, pelaporan payudara kurang: suhu raba kulit (meskipun normal tetap
dilaporkan).

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

PENGECATAN sebaiknya bunsen segera dimatikan setelah tdk dipakai utk keamanan ya,
GRAM/ZN persiapan alat ada yg kurang

PERMERIKSAAN persiapakan alat dengan cermat, tentukan letak pengukuran TLK dengan
ANTROPOMETRI benar.




