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IPM CARDIOVASKULER

anamnesis oke, sebenarnya tidak masuk ke penilaian, tetapi kl
mengukur tinggi badan, perhatikan posisi pasiennya ya, masa iya
menghadap ke tembok? perhatikan kembali pemasangan sadapan
ekstremitas (posisinya bukan warnanya) bagaimana, FRnya 150?
intepretasi tidak tepat, dx tidak tepat, dd tepat, edukasi kurang
lengkap, waktu habis.

IPM ENDOKRIN
METABOLIK

Tidak menyebutkan dan tidak mengintepretasikan pemeriksaan
penunjang. Dx hipertiroid DD: sindrom grave dan goiter. Dx kurang
lengkap ya dek, seharusnya hipertiroid ec suspek apaaaa gitu,
misalnya hipertiroid ec suspek struma difusa toksik (grave disease).
Resep: resepnya sudah betul PTU 100mg, tetapi kenapa diresepkan
jumlahnya cuma 1 biji saja, padahal aturan pakai 3x1 tab???. Edukasi:
selain di edukasi mengenai penyakitnya, perlu diedukasi juga
mengenai menjaga pola hidup sehat, pentingnya mengkonsumsi
makanan dengan gizi seimbang.

IPM GASTROINTESTINAL

RPS, keluhan penyerta dan ha- hal yang mebgurangi keluhan belum
ditanyakan. Pemeriksaan abdomen, urutan pemeriksaan I-A-P-P.
Peserta melakukan pemeriksaan dengan tidak runtut dan tidak
lengkap. Diagnosis kurang lengkap. DD menyebutkan 1 yang benar.
Terapi menyebutkan 2 jenis obat yang benar, dosis dan sediaan benar.
Pemberian antasid kurang tepat dosisnya.

IPM GENITOURINARIA

px fisik mestinya didahului px vital sign, namun tidak anda lakukan, px
colok dubur interpretasi kurang lengkap, tetapi point penting sdh
sesuai, mengolesi jeli sebaiknya tidak sampai pangkal kateter karena
menjadi licin saat memasukkannya. saat memfiksasi kateter terlalu
tegang, sangat beresiko menekan epithel urethra.

IPM KULIT

faktor yang memunculkan penyakitnya tidak digali, anamnesis kurang
mendalam/ interpretasi ukk hanya kurang penyebarannya sesuai
dermatomal/ diagnosis kurang lengkap belum ada dermatomalnya/
edukasi terkait penularan kurang tepat, ataukah lebih ke infeksi
sekundernya jika pecah/ tatalaksana farmakologinya perlu
dipertimbangkan lama pemberian obatnya apakah cukupp hanya untuk
3 hari

IPM MATA lain-lain udah baik cuma edukasi penyakit belum dijelaskan lengkap

IPM MUSKULOSKELETAL

tidak melakukan pemeriksaan ROM , tidak mencuci tangan sebelum
dan sesudah melakukan pemeriksaan, tidak melakukan interpretasoi
pada pemeriksaan penunjang yang dilakukan,edukasi sudah dilakukan
tapi masih kurang menjelaskan untuk rencana rujukan k Sp.PD,
profesionalisme ok

IPM NEUROBEHAVIOR baik
IPM SISTEM RESPIRASI tx hanya menuliskan OAT Kategori I saja

IPM THT Ax : sdh baik. Px : posisi px sudah baik. Dx : --> tambahkan posisi
telinganya AD atau AS


