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IPM 3 intepretasi Ct-scan salah.

IPM 4

dx benar namun sebutkan juga grade DHF nya ya; primary survey sudah cukup baik
sebaiknya dilanjutkan dg memposisikan pasien syok; treeway disambungkan sebelum
membuang udara dlm transfusi set bukan setelah cateter iv ditusukkan. tabung
transfusi set jangan lupa diisi setengah ya; ketika memegang jarum tanpa penutup,
jangan dibawa kesana sini, risiko melukai orang. buka tutup jarum seketika mau
menusukkan saja; pasien syok infusnya 12 tpm? coba hitung dengan cermat ya;

IPM 6

RPD terkait dengan perubahan afektif sebelumnya sebaiknya digali shg bisa
menyingkirkan diagnosis begitu juga dengan kemungkinan ggn organik digali(riw
penyakit sistemik ataupun trauma), RPK digali juga ya utk mengetahui apakah ada fc
resiko. hasi px psikiatrik yg sudah dilaporkan dan benar: orientasi orang dan waktu,ggn
persepsi benar namun tdk menyebutkan spesifik dari halusninasi, kesadaran CM. yang
salah: sikap dan tingkah laku--> ini tdk kooperatif dek, hub jiwa dan perhatian.
diagnosis kerja masih salah yg benar skizofrenia hebefrenik, utk DD yg
skizoafektif..makanya dianamnesis dan px fisik yg benar dek. sudah benar dikasih
antipsikotik haloperidol hanya saja kekuatan obat dan dsis yg diberikan tidak tepat dek.
belajar lagi ya dek. utk eduasi berikanlah edukasi terkait dg tatlaksana yg hrs terartur,
bt tatalaksana aa saja, efek samping obat yg bs muncul, dan tindakannnya apa jika terjd
efek samping dari obat.

IPM 7
AxRPD dan RPK belum digali; PF: cukup lengkap; PP pemeriksaan lain perlu dilakukan;
dx benar, dd kurang tepat; th/ benar, kurang hepatoprotektan; edukasi: perlu rawat
inap tidak?

IPM 8

ax kurang menggali kebiasaan minum jamu2an pegel linu dan makan pedas sebagai
faktor resiko gastritis erosifnya, px penunjang kurang endoskopi dan profil besi, dx nya
kurang menyebutkan ec gastritis erosif dan DD salah, terapinya kurang kasih obat
untuk gastritis erosifnya, isi edukasi kurang tentang cara minum obatnya-pola
makannya harus gimana-hindari minum jamu2an pegel linu dan makanan pedas-rujuk
SpPD jika melena berlanjut


