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IPM 1

"panggil nama ya..,riwayat sosial,kebiasaan makan,dll,DD demam banyak banget ya?,
coba anamnesis dan pemeriksaan diarahkan untuk men DD
Cuci tangan sbelum ok, sesudah tdk dilakukan. Tidak sistematis, mulai dr keadaan
umum, status gizi, vitalsign ok, kepala apa sj ya?(mata,mulut,lidah??),dada, perut,
ekstremitas.?
Px penunjang tidak terarah,DD hampir betul, Tx salah,edukasi dikit banget waktu
habis"

IPM 2 komunikasinya yg jjelas, edukasi terkait penyakit, kontrol dan komplikasi

IPM 3

informed consent dilakukan dg baik. anamnesis kpd keluarga pasien tidak maksimal.
membujuk pemeriksaan dg cara habis ini show, membenarkan bahwa pasien adl artis
yg mau show. tidak melakukan anamnesis ke pasien. tidak melakukan pemeriksaan
psikiatri ke pasien. diagnosis bipolar tipe manik, dd skizofrenia dan bipolar tipe
depresif ? bertolak belakang. terapi diberikan anti cemas-anti konvulsan

IPM 4

anamnesis singkat harus tetap dilakukan, jangan di abaikan. palpasi harus dilakukan
walaupun ada luka tetapi palpasinya bukan di tempat luka. belum di betadine utk
desinfksi luka karena betadine jug abelum disiapkan di ko betadine. cara bidai tangan
salah (baca lagi teorinya). seharusnya disiapkan alat bidai dulu baru pasien di suruh ke
bed, jadi kaki tidak malah diangkat2 utk membidai (menimbulkan nyeri berulang kali).
kok tidak di bidai pada kaki?? kan ada curiga fraktur??? obat mohon dicermati
pemberiannya. rujkan ke siapa???untuk apa??? yang jelas dek (mohon belajar lagi.

IPM 5 px: tdk periksa rovsing sign, obturator sign, tdk menginterpretasikan nyeri titik mc-
burney, tdk rencanakan px penunjang.

IPM 6 ritme kompresiterlalu cepat, lokasi kompresi kurang tepat napas bocor terus-gak masuk

IPM 7
ax : masih kurang seidkit menggali terkait kasus, px : tidak cuci tangan, tidak
melakukan px GCS, tidak px refl.fisiologis, hanya mengerjakan refl. patologis, px
penunjang hanya mnyebutkan 1 yang benar

IPM 8

dx : dhf. dibuat yg benar dx nya yaa...desinfeksi caranya bgmna? cukup sekali usap
aja..atau sentrifugal juga bisa..tapi jangan berkali2 dilakukan. kalo gagal dan blm kluar
drhnya tetap dilakukan sesuai dengan prosedurnya dr awal ya.. dr desinfeksi juga,, dan
klo sdh desinfeksi jangan dipegang lagi. lupa menyiapkan infus setnya. blm buang
gelembung udara dr selang, belum mengisis tabung infus set juga. perhatikan baik2
tehnik aseptiknya ya...mana bagian yg seharusnya dijaga betul sterilitasnya harus
diperhatikan baik2. jd ga aseptik, jd on bolak balik.. tx non farmako selain psg infus
apa? jumlah tetesan : 12 tpm... serius tuh hasilnya? bisa ngejar sama kebutuhan
cairannya nggak itu?

IPM 9 S instruksi masih kurang jelas, sebaiknya pasien diminta mempraktekkan cara-cara sholat
dan tayamum yang telah diajarkan.tidak hanya menginstruksikan dengan verbal saja.

IPM 9 T doa untuk solat jenasah masih belum lancar.


