OSCE BLOK XVI
Senin, 18 Maret 2013

CEKLIS NEBULIZER DAN PEAK FLOW

NO ITEM 0 1 2 3
1 | Menjelaskan tujuan tindakan dan meminta ijin
2 | Menyiapkan alat, obat dan pasien (nebulizer dan peak flow meter)
3 | Mencuci tangan (6 langkah WHO)
4 | Meminta pasien bernafas biasa, kemudian inspirasi dalam dan

meniup peak flow meter dan mencatat hasil

Memposisikan pasien setengah duduk

|

Memasang masker

7 | Menyalakan alat dan meminta pasien untuk bernafas dalam sampai
obat habis

8 | Mematikan nebulizer dan melakukan auskultasi paru

9 | Memeriksa kembali dengan peak flow meter dan
menginterpretasikan hasil

10 | Profesionalisme (perilaku Islami, kenyamanan dan keamanan pasien,
penampilan)

SKOR TOTAL :

Global Rating :

Nama Penguiji: Ttd:

Keterangan:

: tidak melakukan
: melakukan tidak lengkap
: melakukan dengan lengkap dan benar

w N - O

: melakukan dengan lengkap, benar, runut dan profesional sebagaimana halnya seorang dokter
Global Rating:

F : fail (tidak lulus)
B : borderline (lulus, tetapi di bawah rata-rata)
P s lulus



OSCE BLOK XVI
Senin, 18 Maret 2013

ELEKTROCARDIOGRAFI

NO ITEM 0 1 2 3

Menjelaskan tujuan tindakan dan meminta ijin

Menyiapkan alat dan pasien

Mencuci tangan (6 langkah WHO)

PHPWIN|F-

Meminta pasien melepas baju dan berbaring terlentang/setengah
duduk

5 | Memasang elektrode yang sudah diolesi jelly ke permukaan dinding
dada:

Menghubungkan kabel RA dengan elektrode pada lengan bawah
kanan

Menghubungkan kabel LA dengan elektrode pada lengan bawabh kiri
Menghubungkan kabel LL dengan elektrode pada tungkai bawah kiri
Menghubungkan kabel RL dengan elektrode pada tungkai bawah
kanan

6 | Memasang

V1 : parasternal kanan setinggi SIC 4
V2 : Parasternal kiri setinggi SIC 4
V3 : Antara V3 dan V4

7 | V4 :Setinggi SIC5, memotong linea midklavikula kiri
V5 : Setinggi SIC 5, memotong linea axillaris anterior kiri
V6 : Setinggi SIC 5, memotong linea axillaris media kiri

8 | Menyalakan mesin EKG dan melakukan kalibrasi

9 | Meminta pasien untuk tetap berbaring, tidak bergerak, batuk maupun
bicara selama pemeriksaan berlangsung dan mulai merekam EKG

10 | Mematikan mesin dan membersihkan kulit pasien dari jelly

11 | Memberi nama, umur dan waktu pada kertas EKG

12 | Menuliskan interpretasi hasil EKG (frekuensi, bentuk gelombang dan
irama)

13 | Profesionalisme (perilaku Islami, kenyamanan dan keamanan pasien,
penampilan)

SKOR TOTAL :

Global Rating :

Nama Penguji: Ttd:

Keterangan:

: tidak melakukan

: melakukan tidak lengkap

: melakukan dengan lengkap dan benar

: melakukan dengan lengkap, benar, runut dan profesional sebagaimana halnya seorang dokter

w N = O

Global Rating:

F : fail (tidak lulus)
B : borderline (lulus, tetapi di bawah rata-rata)
P - lulus



OSCE BLOK XVI
Senin, 18 Maret 2013

RADIOLOGI THORAX

NO ITEM 0 1 2 3

1 | Menilai foto (posisi: AP/PA/lateral/RLD), simetri, inspirasi, kondisi

2 | Menilai corakan bronchovascular pada kedua paru pada kasus:

Bronchitis

Identifikasi corakan bronchovascular meningkat

Identifikasi air bronchogram (+)

Pneumonia:

Identifikasi lesi semiopag homogen, batas tegas

Identifikasi air bronchogram

Bronchopneumonia:

Identifikasi lesi opag inhomogen, difus

Identifikasi air bronchogram

Pneumothorax

Identifikasi gambaran lusen tanpa corakan bronchovascular

Efusi pleura/hidrothorax

Identifikasi lesi opag homogen di hemithorax

Sinus costophrenicus (-)

Tumor

Identifikasi lesi opag homogen berbentuk bulat/amorf di paru

Odem Paru

Identifikasi gambaran vascular

Menilai kedua sinus costofrenicus

Menilai kedua diafragma

Menilai besar Cor

nibhlw|N

Membuat diagnosis radiologi (kesan)

SKOR TOTAL :

Global Rating :

Nama Penguji: Ttd:

Keterangan:

: tidak melakukan
: melakukan tidak lengkap
: melakukan dengan lengkap dan benar

w N = O

: melakukan dengan lengkap, benar, runut dan profesional sebagaimana halnya seorang dokter
Global Rating:

F : fail (tidak lulus)
B : borderline (lulus, tetapi di bawah rata-rata)
P s lulus



OSCE BLOK XVI

Senin, 18 Maret 2013

CHECK LIST FOR THORAX EXAMINATION

No

Pemeriksaan Thorax Posterior

Data Patologis

Persiapan

[ N A

Senyum sapa dan salam
Menjelaskan tujuan pemeriksaan
Mencuci tangan

Meminta pasien melepas baju dan
memposisikan pasien duduk diatas

Inspeksi

Bentuk dada
Gerakan napas

Palpasi

Berdiri dibelakang pasien
Membandingkan gerakan dada
Memeriksa vocal fremitus

Perkusi

Perkusi paru belakang
Mengukur jarak anjak paru

Auskultasi

I Y O o I O R

O

O

[J

Instruksi inspirasi dan ekspirasi yang
benar

Membandingkan suara inspirasi-
ekspirasi pada setiap titik auskultasi
Prosedur auskultasi yang benar
Menentukan suara napas dasar dan
suara napas tambahan

Pemeriksaan Th

orax Anterior

Persiapan

Meminta pasien berbaring
Dokter berdiri di samping kanan pasien

Inspeksi

Inspeksi leher
Tanda-tanda sesak napas
Bentuk dada

Gerakan napas

Inspeksi ictus cordis

Palpasi

Palpasi ictus cordis
Palpasi 4 area katup jantung

Perkusi

I 1 O O O R

Menentukan batas-batas jantung
Menentukan batas paru-hepar

10.

Auskultasi

Auskultasi 4 katup jantung

o Bell/diafragma stetoskop
o Lokasi stetoskop

o Posisi dan sikap pasien

o Membandingkan S1 —S2
o Suara tambahan

11.

Pemeriksaan
JVP

O ad

Posisi dan sikap pasien

Teknik pemeriksaan (titik-titik anatomis
yang benar)

Prosedur pemeriksaan

Interpretasi hasil

12.

KESIMPULAN
AKHIR

[ R Y R N

Apakah diagnosis fisik pasien?
Apakah diagnosis banding?
Pemeriksaan fisik apa lagi yang anda
perlukan diluar thorax?

Global Rating :

Nama Penguiji:

Ttd:




Note:

0: tidak melakukan Global Rating:
1: teknik salah, tidak berurutan, hasil tidak valid F : fail (tidak lulus)
) ) ) B : borderline (lulus, tetapi di bawah rata-
2: teknik dan prosedur pemeriksaan benar tetapi rata)
belum sempurna. p Julus

3: teknik dan prosedur pemeriksaan sempurna, hasil
pemeriksaan valid, interpretasi benar, semua kotak
kecil tercentang.






