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IPM 1 cek saturasi jangan lupa

IPM 2

anamnesis keluhan penyerta lebih jelas lebih baik poin yang ditanyakan, yang
memperingan dan memperberat tidak ditanyakan, pemeriksaan abdodmen dilakukan
di abdomen ya dek, tidak memeriksa ekstremitas, tidak mengusulkan pemeriksaan
RT, px penunjang, dx peritonitis, dd ileus obstruktif dan ileus paralitik, pasiennya
perlu dirujuk ya dek
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RT, px penunjang, dx peritonitis, dd ileus obstruktif dan ileus paralitik, pasiennya
perlu dirujuk ya dek

IPM 3 anamnesis belum menggali riw.sosial. Px tidak periksa NXII.Tx hanya memberikan
steroid, tambahkan antiviral & tetes mata pelembab

IPM 4

diagnosis sudah benar tapi belum lengkap,menyebutkan primary survey tapi kenapa
tidak dilakukan dek?tidak memposisikan pasien dalam posisi syok, tidak
menggunakan transfusi set (jangan pake yg mikro y dek), jumlah cairan yang
diberikan sudah benar untuk waktunya juga sudah benar,edukasi yg diberikan pada
pasien kurang tepat,setelah dilakukan resusitasi apa yang harus dilakukan?kl tidak
membaik apa yg direncanakan?

IPM 5
penunjang oke permintaannya, interpretasi salah, claviculanya tdk fraktur itu normal
art acromioclavicula cb cari garis patahannya d mn, fiksasi pasien diminta duduk
tegak dl br difiksasi, resep dan edukasi oke

IPM 6
Ax sdh cukup baik. Ketika pasien datang, bisa dicoba untuk menganamnesis dan
menilai lgs. Jika mmg tdk kooperatif baru cukup alloanamnesis saja. Px
psikiatricukup baik. DD msh kurang tepat 1 ya. Selebihnya edukasinya yg kurang.
Ada tdk kegawatan dlm kasus ini ?

IPM 7
Anamnesis oke. Px abdomen kurang melakukan px hepar & lien. Edukasi bisa
diperjelas cara rehidrasi oral itu seperti apa, seberapa banyak cairan yang harus
diminum, perlu kontrol ndak? tanda dehidrasi berat yang harus diwaspadai apa?

IPM 8 kebiasaan pasien perlu digali seperti merokok. riwayat makanan, tambahkan px
abdomen dan JVP

TALQIN
DAN
SHOLAT
JENAZAH

Sdh ckp bagus. Melakukan talqin sudah dengan tenang tidak tergesa-gesa, namun
sebaiknya dengan duduk dan tidak perlu diulang-ulang. Baik sudah meminta ijin
orang yang menunggu. Jgn lupa mensholatkan sdh dalam keadaan tertutup, tadi
lupa, ingat setelah selesai, sholawat nabi tdk perlu dengan syahadat.


