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IPM CARDIOVASKULER
pemeriksaan hanya vital sign saja, tidak melakukan pemeriksaan yang
lain terkait kemungkinan diagnosis, obat benar tapi aturan minumnya
salah

IPM ENDOKRIN
METABOLIK keseluruhan baik.

IPM GASTROINTESTINAL
anamnesis diperdalam lg utk mencari DD lainnya ya trmsukanamnesis
sistem dan riw yg menjadi FR., px. fisik tdk periksa sklera, px.
abdomen tdk mencari tanda ascites, , diksih asiklovir ya hepatitis
A?beljar lg ya

IPM GENITOURINARIA

Sudah bagus meminta 3 penunjang, hy saja 1 interpretasi yg tepat. Dx
belum tepat ya. Kalau BNO dgn kontras terhambat kontrasnya di VU
bisa nda gambarnya bulat sprt bola pada gambar?atau akan mengisi
bentuk VU? Kalau mau memulai tindakan diinformed consentkan ya,
bangun komunikasi. Pasang kateter disambung dlu dgn urine bag,
apalagi kasus retensi. Panjang uretra perempuan brp cm ya?apakah
perlu semua kateternya dimasukkan?

IPM KULIT

ax kurang lengkap utamanya terkait kebiasaan dan lingkungan ya, px
fisik : inspeksi pakai ST gunakan lup dan senter ya, ukk ok, px
penunjang hayo sampel masak dari dasarnya (bukan tzank lho) klo
gram sampel apa yang diambil hayo??? tx pikirkan sistemik klo perlu
topikal jangan hanya topical yes, edukasi : jangan hanya terkait obat
tapi edukasi terkait kebiasaan dan penularannya

IPM MATA

kornea,pupil, COA cara pemeriksaannya tidak begitu ya Faried, bukan
hanya dengan headloop aja, tapi gunakan senter, karena semua itu
dapat dinilai jika dengan senter dan arah yang senter yang benar.
pemeriksaan kornea harusnya pakai alat apa? pemeriksaan segmen
anterior tidak sistematis. OD OS visus 6/6? kok bisa? terakhir cuma
periksa sampai 6/9 loh Faried. Dx konjungtivitis bakterial, DD
konjungtivitis viral kan corpus alienum, yang benar hanya 1 DD saja
ya, Dx kurang tepat karena palpebra pasien juga inflamasi. terapi
tidak tepat, ada ya claritromicin tetes mata? 3x sehari? yang ditetesin
mata sebelah mana tidak dijelaskan diresep.

IPM MUSKULOSKELETAL kurang periksa vital sign, DD harusnya pseudogout bukan osteoartritis

IPM NEUROBEHAVIOR ax; sudah baik, px fisik : sudah benar , dx sudah benar, tx dan edukasi
sudah sesuai

IPM SISTEM RESPIRASI anamnesesi cukup *tapi besok lagi legkapi di awal ya), px fisik kurang
lengkap untuk paru, DD 1 salah, edukasi?, obat salah

IPM THT inspeksi telinga tidak pakai headlamp. Dx kurang lengkap. dosis
ibuprofen dan prednisone tidak tepat


