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FISIK THORAX

posterior: saat inpeksi menyebutkan terlihat bisul atau benjolan (tanpa
menyentuh?) teknik perkusi dilatih lagi agar nyaring, ; anterior pulmo:
barrel chest tidak bisa dilihat saat pasien berbaring, jenis-jenis usara napas
normal dan tambahan bisa dibaca ulang; anterior jantung: batas jantung
sudah oke, auskultasi katup jantung semua memakai membran (?).

PEMASANGAN EKG

belum mempersiapkan pasien u melepas logam, untuk membersihkan area
jangan hanya sampai mid clav ya tapi linea axilaris ant dan mid juga ya,
pemasangan V1 dilakukan di SIC 3?? hayo dimana? V4 tkurang ke lateral
dikit, jangan lupa sebelum perekaman pasien diminta u tenang tidak
bergerak dan berbicara, pasien dan elektrode dibersihkan setelah dilepas
ya, manajemen sampah juga jangan lupa,

PEMASANGAN
KATETER URIN

persiapan pasien kurang, persiapaan pemasangan sudah cukup baik,tapi
kehabisan waktu saat baru mulai memasukkan kateter, latihan yang banyak
sambil dimenitin biar manajemen waktunya lebih mantap

PEMERIKSAAN
ABDOMEN

Persiapan: sebelumnya jangan lupa minta mengosongkan kandung kemih,
kaki pasien belum ditekuk/disangga bantal, Inspeksi: oke namun belum
lengkap sampai bagian belakang, Auskultasi: oke, Perkusi: ok, Palpasi: saat
palpasi baiknya dilakukan pada semua regio abdomen dan saat palpasi
organ baiknya tangan jangan buru buru dilepas sampai pasien
menghembuskan nafas sempurna untuk merasakan perubahan dan
ekspresi, belum palpasi aorta abdominal, px Ginjal: belum selesai waktu
habis, belum sampai nyeri ketok ginjal waktu habis, Profesional: sudah baik
hanya perlu manajemen waktu yang lebih b

PEMERIKSAAN
GINEKOLOGI

IC oke//tampak bingung persiapan alatnya//persiapan ps kurang diminta
berkemihndan posisi litotomi//cucitangan who lagi sblm pke handscon ya
buka setelah menyiapkan semuanya//paplasi kok dilakukan sblm toilet vulva
, salah yaa.. inspeksi malah blm dilakukan lho....//pelaporan hasil inspekulo
dan lepas inspekulonya masih salah ya dik//blm semopaty melalkukan
bimanual waktu abis//menyaipkan alat nya sebutkan sambil persiapn
ya,,ohya tadi juga diinfeksi nya ya pke pean pajnag jangan
pinset//letalkkkan alat2 lke larutan klorin bukan di bengkok

PEMERIKSAAN
LEHER

Saat inspeksi posii pencahayan kurang sesuai / tidak tangensial, untuk
auskultasi seharusnya tetap dilakukan namun dijelaskan kapan pemeriksan
tsb harus dilakukan, px an lnn occipitalis kurang sesuia lokasi, untuk px lnn
sub mental dan klavikula car apemeriksaan kurang tepat. Klau sub mental
sebaiknya kepala pasien dipegang ya , untuk lnn clavicula juga px an
sebaiknay sepanjang os clavicula. jangan lupa cuci tangan setelah
pemeriksaan.

PEMERIKSAAN
PAYUDARA

Kaysan // IC baik, sempat lupa minta ditemani mahrom //Teknik
pemeriksaan: sipp sudah sarung tangan jika palpasi, lain2 ok //interpretasi :
pelaporan masih bisa lebih lengkap lagi, penemuan nodul ok, lokasi ok,
jumlah nodul ok, ukuran ok, terfiksir tidaknya ok, nyeri tidaknya ok,
perabaan hangat tidaknya belum.

PENGECATAN
GRAM/ZN

tujuan pemeriksaan gram belum lengkap disebutkan, ose yang sudah
digunakan sebaiknya dibakar kembali ya, cuci tangan setelah pemeriksaan
sebaiknya handscoon dicuci dengan alkohol dahulu sebelum dilepas ya.



PERMERIKSAAN
ANTROPOMETRI LLA=perhatikan lengan yang dominan dan gunakan ganjal untuk lengan


