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IPM Endokrin &
Metabolik

Anamnesis baik. Pemeriksaan menyebutkan 1. DX belum tepat. TX tidak tepat

IPM
Gastrointestinal

Jika menanyakan penyakit saluran pencernaan pada pasien mohon jangan
gunakan kata "GERD" karena mungkin pasien tidak paham. Harap ikat
pinggang pasien agar dilepaskan. BB dan TB belum ditanyakan. Dx dan DD
kurang tepat. Belum mengucap Hamdalah. Tx.Ranitidine diberikan tiap 2 hari
sekali??? Domperidone diberikan 3 hari sekali??? Tx kurang lengkap.

IPM
Kardiovaskuler

"Px fisik: JVP sebaiknya juga diperiksa. katup diperkusi untuk menentukan
batas jantung? pelajari kembali cara mengukur batas-batas jantung dengan
baik. auskultasi: cari suara tambahan parunya

IPM Kulit

ax= penggalian FR kurang menggali ke kebiasaan pasien yg relevan,personal
hygiene kurang digali px fisik= px status dermatologis HARUS pakai lup dan
senter ya dhek, deskripsi ukk primer TIDAK Tepat= UKK tdk ada yg namanya
furunkel ya, deskripsikan ukk sekunder kurang lengkap. pemilihan penunjang,
sdh tepat (ganti2), pengambilan sampel kurang tepat, interpretasi Gram
salah= Gram kok lihat jamur y? seharusnya terdapat bakteri
gram...bentuk...tersusun.... (boleh ditambah sesuai dengan bakteri....dx=
candida??? dd karbunkulosis dan farmako= natamycin ada yg tablet dhek?
edukasi membingungkan, sakit furunkel atau kandida, tp penyebabnya jamur,

IPM Mata

Ax : tanyakan skala nyeri pasien, tanyakan apakah berair atau tidak, ppenyakit
yang relevan kurang lengkap ditanyakan, tanyakan apakah ada gejala rematik.
Px : cuci tangan sebelum pemeriksaan, pemeriksaan visus kurang tepat,
sebaiknya semua huruf ditanyakan ke pasien, tidak 1 baris hanya 1 huruf, saat
di baris 6/6 huruf yang ditunjuk hanya 3 dari 8 dan langsung beralih ke baris
dibawahnya, sebaiknya lebih dari 50% sd 100% huruf di baris yang sama
ditunjuk. Refleks pupil indirect juga diperiksa ya. Gunakan head/lup lamp saat
inspeksi cilia dan supercilia. Dx kerja belum tepat, DD benar 1 OS
konjungtivitis. Terapi pemilihan obat belum tepat.

IPM
Muskuloskeletal

interpretasi rontgen kurang lengkap, jenis penunjang jg belum lengkap, dosis
obat masih kurang untuk BB pasien

IPM
Neurobehaviour

pemeriksaan fisik neurologis yg spesifik dilengkapi ya, dd dipelajari lagi ya,
terapi dibaca lagi dosis yg tepat

IPM Respirasi

anamnesis sudah lengkap, interpretasi px penunjang sudah baik, diagnosis
belum tepat, terapi kausatifnya blm tepat ya, terapi simptomatiknya jg masih
perlu ditambah,

IPM THT

keluhan hidung dan tenggorok, faktor kebiasaan perlu digali, ketika otoskopi
headlamp dimatikan, otoskopi teling akiri pake tgn kiri ya, fiksasi ke pipi, cara
melakukan palpasi sinus di pelajari lagi, rhinoskopi ant, jari telunjuk sebagai
fiksasi, tx kurang tepat pilihan sediaanya, edukasii belum lengkap, waktu
habis

IPM Uropoetika

Pemeriksaan RT adalah pemeriksaan fisik, sehingga dilakukan sebagai satu
rangkaian pemeriksaan dengan pemeriksan fisik lainnya yang dilakuukan..
Mahasiswa hanya mampu menyebutkan 1 pemeriksaan penunjang yang
relevan. Diagnosis kerja kurang lengkap, diagnosis banding tidak sesuai.




