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IPM 1

Tidak melakukan primary survey dulu, seperti cek respon untuk menilai GCS dan ABC.
Tidak melumasi ET dengan jelli. Saat memasukkan ET jangan menggunakan gigi
sebagai tumpuan laringoskop. Seharusnya stetoskop itu sudah readi di di lehermu ya
dek, jadi saat ET sudah terpasang ga sibuk nyari stetoskop. Tidak hanya paru-paru saja
yang di cek, tapi cek juga daerah lambung. setelah pemasangan ET berhasil lakukan
ventilasi dengan ritme 12-16x/menit sesuai dengan pengembangan dada/inspirasi orang
normal.

IPM 2

Ax Penggalian RPS belum banyak... nyeri perut dimana? menjalar kemana? keluhan
penyerta?? Px vital sign ? Px abdomen kalau 1 saja nyeri tetap periksa semua kuadran
px abdomen blm cukup lengkap Px penunjang darah rutin Ro.. ok DD peritonitis ileus
obs ileus paralitik atas dasar apa de? Kom hanya menjelaskan dx.. tx dijelaskan tpi tdk
sesuai Profesionalisme perlu rujuk tdk? kenali masalah yg bisa ditangani dan masalah
yg harus dirujuk

IPM 3
Anamnesis cukup baik, sebaiknya tambah ditanyakan karakteristik nyeri kepalanya.
Pmx fisik, kurang kekuatan otot. Pmx penunjang, CT scan namun interpretasi tidak
tepat, yang benar normal. Diagnosis tepat.

IPM 5 ok

IPM 6

gali RPS mulai dari onset periode terakhir dari suatu gejala, peristiwa pencetus
langsung, perkembangan gejala pasien dari hari ke hari, bgmn pegaruhnya thd
aktivitas seharari2..misal ada hendaya pekerjaan/sosial/dsbnya. pahami ya kriteria
diagnostik ggn jiwa shg memudahkan dlm pengalian informasi, pasien dg keluhan sulit
tidur dan murung kan bisa jd ciri dari byk penyakit ggn jiwa, utk pemeriksaan psikiatrik
coba gali lbh sistematik, perhatikan Kesan umum pasien(bisa deskripsikan penampilan
pasien, yakinkah jika normal spt yg kamu sebutkan?), kesadaran, sikapnya apakah
kooperatif atau tidak, tingkah lakunya bgmn apakah hipoaktif dsbnya, perhatian sudah
benar sulit ditarik dan sulit DICANTUM dek, afek gembira?yakin dek?. utk terapi dosis
riseridon coba dipeljari lagi brp juga frekuensi pemberiannya.

IPM 7
sejak kapan di thorax perkusi suaranya timpani chan? cara perkusi batas hepar salah.
itu nyari batas jantung? atau hepar? atau apa? usg hepar untuk nyari apa?
leukositopeni? leukopeni kali ya? DD demam tifoid terlalu jauh. waktu habis, tidak
sempat edukasi. penatalaksanaan tidak memberikan hepatoprotektan.

IPM 8 diagnosa kurang jadi obat juga kurang


