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IPM 1

anamnesis kuang lengkap. pemeriksaan fisik kurang lengkap dan kurang
sistematis.penunjang kurang legkap dan roengen juga belum diinterpretasi man yg
mneunjukkan tb . doaia kurang

IPM 2

anamnesis minim sekali, tidak menggali afktor resiko, tidak mengarah ke dx,
pemeriksaan fisik hanya VS saja, bagaimana dengan px fisik lain?perlu atau tidak?,
penunjang hanya LDL, TG dan HDL, px penunjang lain kurang relevan, intepretasi px
penunjang hanya LDL saja. edukasi aktivitas dan diet hanya untuk HT, bagaimana
dengan terapi dan diet lainnya? , dx kerja dan DD salah.

IPM 3

tidak melakukan px psikiatri, coba tanya sama temennya px psikiatri itu apa aja?
konsep diri, kesan umum, insight, isi proses bentuk pikir, roman muka, afek, tingkah
laku, orientasi, waham, halusinasi dst, ax terkesanburu2, jgn merasa puas hanya dg
tahu stressor, tp gali juga riw kelahiran, tumbuh kembang, RPD RPK RP pengobatan,
tidakrekonfirm dan parafrase, 1sg bisa dx, edukasi minimalis, tx masih salah

IPM 5

anamnesis masih kurang lengkap. DD GERD kurang tepat ya nisa. untuk apa gastritis
diberikan antibiotik? tidak menuliskan tanggal penulisan resep.

IPM 6

perhatikan ritme pemberian pompa jantung dan kedalamannya

IPM 8

dx betul. tatalaksana kegawatdaruratan lainnya selain pasang infus apa??? teknik
pemasangan infus secara umum cukup baik, kekurangannya : kalo sudah di disinfeksi
jangan dipegang-pegang lagi yaa, belajar lg mana yg steril dan yg bersih supaya tdk
banyak ON-nya, darahnya ngecer (mandrain abocath sebaiknya tdk dilepaskan
seluruhnya, baru dilepaskan sesaat sebelum menghubungkan selang infus, kemudian
bagian distalnya di tekan agar darah tdk berceceran). Perhitungan cairan : tidak tepat
yaaa.. kl pd syok cairan harus diganti segera, jd bukan per 24 jam.

IPM 9 S

thoharoh/tayamum ok, sholat ok, hanya sj, keringanan jamak plus qasar utk sakit hrs
lebih detil, doa minta kesembuhan ok, motivasi tetap beribadah dengan dalil ok

IPMO9T

talqin cukup membaca laa ilaaha illa Allah atau Allah sj, tdk perlu terlalu
panjang/syahadat, danpelan2, tunggu sebentar sampai pasien mengikuti, tidak perlu
diulang? sering2, nanti bingung, jika tidak bisa baru diulang,




