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IPM 1 survey primer kurang lengkap lakukan pemeriksaan airway juga ya selain breathing

IPM 2

Ax: tdk usah terburu2 shg banyak yg terlewat. keluhan penyerta, rpk, sosial,
memperberat memperingan blm ditanyakan memperberat, Px fisik: tdk mengusulkan
pemeriksaan RT, saat px abdomen walaupun ke manequin tetap sesuai prosedur,
palpasi ada sup dalam tekan lepas. dilakukan di keempat kuadran, cari yang kira2
menunjang dx ky distensi defans muskular. Penunjang oke. Dx sdh benar, dd kurang
tepat. Edukasi: peritonitis dimondokkan dan dikonsulkan ke bedah untuk rencana op
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IPM 3 pemeriksaan neurologi kurang detil ya, terutama untuk menyingkirkan dd stroke dll,
penulisan resep sebaiknya beberapa obat dalam 1 resep saja.

IPM 4

diagnosis kurang lengkap, seharusnya diagnosis jelas: SYOK HIPOVOLEMIK ET
CAUSA SUSPEK LASERASI ATAU RUPTUR HEPAR. Peserta ujian tidak melakukan
tatalaksana emergensi. Seharusnya dilakukan primary survey terlebih dulu, (jangan
langsung diinfus), kemudian berikan O2, dan menempatkan pasien pada posisi syok
(kaki lebih tinggi dari jantung). Pemasangan infus tidak seluruhnya dilakukan
dengan baik. Bicara kurang jelas, lain kali bicara lebih jelas dan keras ya..

IPM 5 interpretasi salah fracture clavicula padahal scapula dekstra

IPM 6
afek normal, brarti dokter blum paham tentang menilai afek. diagnosis nya terbalik,
dx nya skizoafektif dd nya malah yg depresi. ada halusinasi, tp obatnya cuma
antidepresan. kurang lengkap dlm menyebutkan hasil pemeriksaan psikiatri.

IPM 7
FR lebih digali lagi ya, tdk cuci tangan sblm dan setelah px dikerjakan, tdk px mata
cowong dan bibir kering, tdk px hepar dan lien, dx belum menyebutkan derajatnya,
edukasi ttg pncegahan penularan dan diet belum ya, lebih teliti dan hati-hati ya

IPM 8

pemeriksaan fisik kurang lengkap, adanya peningkatan JVP juga diperhatikan.
pemeriksaan penunjang tidak hanya EKG yang berhubungan dengan masalah
jantung. interpretasi ekg masih salah. pemeriksaan penunajang yang kurang lengkap
menyebabkan diagnosa kurang tepat. edukasi menjadi kurang tepat karena diagnosa
yang kurang tepat.
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