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IPM 1

Pemeriksaan GCS dilakukan tapi tidak lengkap (tidak memeriksa verbal),survey primer
dilakukan tapi tidak lengkap dan tidak sistematis (apa yg dilihat pada pemeriksaan
breathing?hanya pengembangan paru saja?bgmn cara periksanya?seharusnya ventilasi
awal dilakukan sampai pasien tidak sianosis dan dengan dipasangkan ke
oksigen,),seharusnya setelah ET berhasil dimasukkan lakukan ventilasi 12-16 x/menit

IPM 6

alloax sdh bs menggali stressor, tetapi utk pasien dengan gangguan jiwa, pelacakan
trauma fisik, riw perkembangan awal dan riwayat penyakit keluarga, riw gangguan jiwa
sebelumnya perlu digali lebih lanjut. pertanyaan untuk inteligensia kurang jelas. ketika
berbicara dengan pasien jiwa (melakukan px psikiatrik), "masuk"lah dalam alam pasien,
jika pasein berbicara dengan makhluk hitam coba gali lagi ttg makhluk tsbt dan periksa
lbh lanjt, misal, sosok hitamnya skrg terlihat? (halusinasi visual), merasuki (waham
sisip pikir), dll. pelaporan hasil px psikiatri: kesan umum, tertawa2 kok tampak depresi,
sikap, tingkah laku, kesadaran gngguan persepsi, hub jiwa, perhatian, tdk dilaporkan,
afek dan insight dilaporkan ttp kurang tepat. gangguan afek tdk menonjol, dx kerja
kurang tepat (yang menonjol pada pasien ini waham apa? dosis haloperidol sdh ok,
tetapi sebaiknya terbagi dalam dosis terbagi 8-12 jam y, edukasi belum sempat
dilakukan,

IPM 8 baru minta 2 pemeriksaan, interpretasi cuma tau anemia saja, bingung diagnosanya
cuma anemia,jadi obat dan edukasinya kurang


