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IPM 3

allo: kurang riwayat perkembangan masa awal. px psikiatri: bisa berinteraksi dengan
pasien, inteligensia pasien baik, jangan dibohongi/ditanya berulang?2 ttg hal yang sama
ya, sehingga pasien menjadi iritabel, interaksi cukup banyak dengan pasien,
seharusnya bisa melaporkan banyak, yang sudah dilaporkan = halusinasi (??), waham
(isinya??), orientasi baik, ingatan/memori; yang belum : afek, roman muka,
sikap/tingkah laku, kesadaran, progresi fikir, bentuk fikir, hub jiwa, perhatian, Dx:
skizofren dengan waham kebesaran (coba diliat lagi PPDG]Jnya, klo skizofren harusnya
waham bizzare), DD: bipolar episode manik (ada gangguan mood yang mendahului??--
liat PPDG]J lagi ya), resep: antipsikotik saja, tdk ada nama pasien, nama dokter, tanggal,
pasien juga diberikan antimanik, edukasi: ditambah perlu rawat inap?, perlu rujuk?

IPM 5

px abdomen: blm bisa menginterpretasikan tanda rovsing. px penunjang: pembesaran
appendiks bisa kelihatan dari foto polos abdomen. analisis klinisnya msh kurang

IPM 8

belajar g mana bagian yg bersih dan yg harus steril supaya tdk banyak ON, resikonya
jd flebitis dan pd pasien dg syok septik kl flebitis makin septik dong. Darah berceceran
kemana-mana (sebaiknya mandrain itu baru dilepaskan semua sesaat sebelum
menyambungkan infus set, kemudian bagian distal dr lokasi insersi ditekan supaya
darah tdk berceceran).




