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IBADAH

baik

IPM 1

tidak melakukan survey primer dengan memeriksa respon kesadaran dan memanggil
bantuan,posisi R]JP salah seharusnya bukan dengan berjongkok (seharusnya bahu
sejajar pasien,siku lurus dan kaki sejajar di samping pasien),rjp dilakukan kurang tepat
(posisi terlalu dalam dan siklus tidak tepat->lakukan 5 siklus dengan 30 kali kompresi
dan 2 kali napas buatan),evaluasi lagi denyut arteri karoti dan napas tiap 5 siklus),tidak
melakukan evaluasi tiap 5 siklus,tidak melakukan recovery position,tindakan
membahayakan dan mengancam nyawa pasien

IPM 2

ax kurang menggali gejala ke arah dehidrasi dan higiene makanan, px fisik kurang
memeriksa tanda dehidrasi seperti mata cowong dan turgor kulit, px penunjang kurang
px gram dan interpretasi tidak disampaikan, dx salah, baca lagi kekuatan obat dan
frekuensi pemberian ciprofloksasin untuk diare bakterial-pasiennya kan demam tinggi
harusnya kasih obat penurun panas, edukasi kurang ttg jumlah cairan dan cara
pemakaian obat

IPM 3

pemeriksaan fisik neurologis juga dilakukan pada ekstremitas atas.

IPM 4

"dx hampir tepat, tapi luas luka bakarnya keliru. sudah menyampaikan tentang kondisi
dan tata laksana yang akan dilakukan,

tapi belum menyampaikan efek samping tindakan. sudah meminta ijin

secara lisan, belum secara tertulis. sudah memilih tranfusi set. insersi berhasil setelah
beberapa kali, saat mau nyambung selang, ujung three way menyentuh lantai.
perhitungan cairan kurang tepat. perhitungan tpm keliru. belum merujuk ke dokter SpB
(jika ada yang bedah plastik)"

IPM 5

tdk melakukan pemeriksaan keadaan umum (kesan umum, vital sign, kesadaran),
deskripsi anatomi tdk tepat

IPM 6

AX: sudah cukup baik; PX PSIKIATRI: tidak disampaikan; DX: depresi dg gejala
psikotik, muncul psikotik darimana ya wim, kan tidak ada halusinasi & waham; DD
skizoafektif tipe depresi benar; TX: pemilihan fluoxetin benar, namun dosis kurang
tepat; haloperidol untuk apa? kan tdk ada gejala psikotik; KOMUNIKASI EDUKASI:
sarankan juga rawat inap dan usulan rujuk

IPM 7

pemeriksaan abdomen tidak sistematis, setelah inspeksi kok palpasi dahulu Wimpy?
cara pemeriksaan hepar dan lien tidak tepat. tidak melakukan pemeriksaan ekstrimitas.
antibiotik yang diberikan tidak tepat. tidak menyarankan opname. disuntikkan 8 jam
sekali tetapi hanya diresepkan hanya 1, tidak opname terus yang menyuntikkan siapa?

IPM 8

Ax: RPS, ingat OLDCHARTS ya, selesaikan RPS dulu, baru ke RPD, RPK, Sosek. tdk cuci
tangan sebelum dan sesudah periksa, tdk pemeriksaan status generalis hanya kepala,
antropometri hanya LP, penunjang yang sesuai hanya GD dan profil lipid. Dx sdh
sesuai, dosis metformin tdk tepat, gemfibrozil ya, bukan gamebrozil ya, dosis
gemfibrozil tdk tepat, edukasi perlu ditambahka ttg penyakit dan perlunya kontrol
rutin.




