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IPM 1 MATA

cara memeriksa lensa dan pupil tidak tepat, gambar dan hasil visus
tidak di-interpretasikan, pemakaian senter untuk px segmen anterior
dilakukan dari awal sampai akhir ya, px keratoskop juga harusnya
sinar senter tepat di lubang keratoskop placido, dx salah, edukasi
banyak yg tdk tepat karena dx-nya yg salah.

IPM 10
MUSKULOSKELETAL hb normal?terapi masih kurang. lain2 baiuk

IPM 2 THT
saat periksa hidung dan mulut posisi tetap saling menyamping ya. px
hidung hanya 1 sisi saja. tdk periksa bgn luar hidung. cara pegang
otoskop salah. dx kurang lengkap. pemberian steroid jgn terlalu lama.

IPM 3 ENDOKRIN
METABOLIK

Anamnesis baik// pemeriksaan peunjang baik// sambung rasa kurang
karena dokter lama terdiam menulis// edukasi penyakit baik//
tatalaksana infus untuk pemberian glukosa tidak tepat untuk
tatalaksana awal kasus sesuai diagnosis// resep d40 tidak ada jumlah
yang diinginkan mau berapa banyak 1/2 atau bagaimana. sebaiknya
juga dijelaskan cara pemberiannya

IPM 4 NEUROBEHAVIOR

anamnesis masih blm lengkap dalam hal bells palsy dan utk
menyingkirkan dd, px fisik n VII nya malah g diperiksa pdhl dxnya sdh
tepat bells palsy, kekuatan motorik blm, reflek patologis hny babinski
sj, px nya hrs lengkap y bsk, tx nya jg dosis prednison yg bener brp,
dan sebaiknya diberikan antivirus krn penyebab terbanyak krn HSV
ya, lalu edukasi ttg penyakit blm lengkap, penyebabnya apa, dan
penanganannya gmn, lalu sebaiknya edukasi penggunaan eye drop
agar mata ga kering dan sbaiknya dirujuk ke fisioterapi agar bs terapi
rehabilitasi utk perotnya dg terapi wicara dsb

IPM 5 KARDIOVASKULER belajar baca EKG yg benar lege artis, diagnosis tdk sesuai dengan
bacaan EKG yg dilaporkan, belum memberikan edukasi

IPM 6 SISTEM RESPIRASI interpretasi tes fungsi paru dan rontgen thorax kurang tepat, dx dan
DD kurang lengkap,terapi kurang kortikosteroid utk antiinflamasinya

IPM 7 INTEGUMEN
UKK bukan makula ya, itu eritema biasa :), kira2 bengkak tidak dari
gambarnya? Dx dan DD belum tepat ya. Itu lebih dari folikulitis ya, kan
ada radang di sekitarnya. Tx sdh cukup baik.

IPM 8
GASTROINTESTINAL
GASTRITIS

anamnesis sudah ok,pemeriksaan fisik yang relevan sudah dilakukan
tp pemeriksaan murpy sign caranya tidak tepat (harusnya minta
pasien menarik napas saat perut kanan atas ditekan bukan hanya
melakukan penekanan saja),dx kerja kurang tepat (cholelithiasis
adalah et causanya y dek),terapi terdapat 1 yg sesuai (parasetamol)

IPM 9 GENITOURINARIA

Anda belum melakukan palpasi regio suprapubik; Pada pemeriksaan
colok dubur cukup; Pada pemasangan kateter, penis kok tidak
diposisikan 90 derajat; fiksasi kateter penis tidak diarahkan ke
abdomen, itu jadi kurang nyaman nanti ke pasiennya; edukasi
harusnya perhatikan lagi penyakitnya, ini bukan kompetensi dokter
umum, langsung rujuk ke Sp.U saja, diingat lagi ya; Prinsip sterilitas
cukup.


