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IPM 1 (akut abdomen)
Anamnesis cukup. Pemeriksaan fisik, auscultasi abdomen harusnya
dilakukan selama 1 ment setelah auscultasi orientasi. Pemeriksaan
penunjang, tidak dapat menginterpretasikan rontgen. DX benar. DD benar
1.

IPM 2 (Kegawatan
Kardiorespirasi)

persiapan sudah cukup baik, saat memasang ET jangan dimasukkan sampai
habis selangnya, cukup sampai batas sekitar kedalaman 22 atau 23
kemudian diperiksa apakah sudah masuk paru atau belum. setelah
terpasang ET, stabilisasi kondisi dengan pasang IV line, kateter urine, NGT,
pemeriksaan lab lengkap, AGD

IPM 3 (neurologi
penurunan
kesadaran)

ic kurang informatif// keadaan umum bukan somnolen ya interpretasinya//
rangsang nyeri bukan dicubit di dahinya..// px gcs rangsang nyeri cukup
hanya sekali saja, kan semua EVM nya sudah bisa dinilai/// interpretasi M
salah// px airway dan nadi baik// jika periksa tekanan darah baju sebaiknya
disingsingkan ya// periksa nadi juga jangan ada kain baju diatasnya, suhu
juga begitu// px pupil cahaya di arahkan ke mata dengan cepat ya// px
fisiologis berlatih lagi ya mas,,, dibaca kembali buku mediknya ya// px
patologis hofman tromner baik tapi interpretasi bukan tidak meningkat tapi
negatif// dx CKS tidak tepat, dd stroke hemoragik tidak tepat

IPM 4 (resusitasi
cairan)

cara fiksasi tidak benar, tidak menghitung kecepatan pemberian cairan,
dosis epinefrin salah, dalam edukasi tidak menjelaskan mengapa dipasang
infus dan sampai kapan dipertahankan.

IPM 5
(muskuloskeletal)

Intrepretasinya masih kurang tepat, coba dilihat lagi itu, ada fraktur
nggak?; Teknik bidai masih salah sekali, coba diperhatikan lg, dari tidak
memakai sarung tangan saat membidai, tali simpul bidai salah, bidai tidak
melewati 2 sendi, tidak memakaikan arm sling setelah membidai tangan,
masak yo pasiennya disuruh mobilitas dgn bidai yg seperti itu. Perhatikan
lagi ya.

IPM 6 (psikiatri)

Ax: Hal yang mendahului penyakit belum ditanyakan(faktor pemicu),
kepribadian sebelum sakit, RPD, riwayat perkembangan belum ditanyakan//
P psikiatri: belum menginterpretasikan kesan umum, sikap, tingkah laku,
proses pikir, roman muka, afek, hubungan jiwa, perhatian, belum
memeriksa insight // Dx benar dd salah satu dd tepat// Th/ benar kurang
tapat signanya, terapi untuk psikotiknya belum diberikan

IPM 7 (infeksi) px fisik tidak urut head to toe, px penunjang kurang lengkap,


