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IPM 1

survey koq ndak runtut bolak-balik cek nadi, survey primer kurang ok, , posisi titik
kompresi terlalu kebawah duuh semakin lama semakin kebawah, breathing tidak
masuk, ini karena teknik pemebrian napas buatannya salah, baca lagi teorinya jadi tau
kesalahnnya dimana, tidak tau lokasi cek nadi karotis yg benar, baging ya sama saja
tidak masuk, mask nya kebalik, tidak masuk juga dada tdk mengembang. setelah cek
nadi ada napas adekuat, ada yg lupa dicek sebelum recovery position

IPM 2

periksa suhu kok termo ditaruh diluar baju? auskultasi kok stetoskop ditaruh di luar
kerudung? teknik perkusi kalo ngetuknya pake 2 jari gitu salah, habis perkusi palpasi
abdomen kok auskultasi lagi?cara psoas sign salah, dx kurang lengkap, dd ada yg
kurang tepat, edukasinya apakah tidak perlu dirujuk? perlu pembedahan tidak? hanya
antibiotik lalu kontrol ke anda lagi apakah cukup?

IPM 3

Jika tidak sadar, maka dicek kesadarannya ya, kenapa periksa nadi pake 1 jari lalu
cuma di sentuhkan ke pergelangan tangan? periksa vital sign dilengkapi ya, triceps sy
sampaikan tidak ada informasi karena pemeriksaan caranya tidak tepat, bandingkan
kanan dan kiri untuk mencari kelainan. pasien tidak sadar diminta melawan tahanan
untuk memeriksa kekuatan ? dipelajari lagi cara pemeriksaan kekuatan otot pada
pasien tidak sadar. dx TIA, dd Stroke hemoragik, stroke iskemik. pemeriksaan
penunjangnya dipilih yang paling tepat yaa, sehingga bisa mendukung diagnosis

IPM 4

diagnosis belum menyebutkan syok. belum melakukan tatalaksana emergency. pasien
dewasa syok..kok pakai infus set mikro..apa cukup untuk resusitasi cairan. setelah infus
set dihubungkan dengan cairan infus, isi dulu tabung tetesan 1/2 lalu alirkan cairan
infus sampai tidak ada udara di selang infus. belajar lagi teknik pemasangan infus ynag
benar.

IPM 5

respon kesadaran dulu, LAKUKAN cek ABC dengan benar. apa saja yg dinilai sehingga
kita bisa mendapatkan data sebagai dasar tindakan berikutnya.Cek Breathing =
oksimetri?persiapan di lengkapi, initial oksigenasi di sambungkan oksigen, target min
95, cek dulu sudah simetris belum, diberikan 6x tekanan ventilasi secara berurutan
tujuanya untuk apa?setau saya kon 6 detik atau 5 detik sekali ya

IPM 6

Anamnesis belum lengkap. Pelaporan pemeriksaan status mental belum terstruktur dan
belum lengkap. Tidak ada diagnosis skizofrenia dengan gejala psikotik. Namanya
skizofrenia memang ada gejala psikotiknya. Gejala depresi pada pasien ini tidak ada
dek, jadi jangan dipaksakan.

IPM 7

Ax= keluhan penyerta masih belum tergali, riw kebiasaan tergali setelah pemeriksaan
fisik. pertanyaan masih terlalu general ; Px fisik= auskultasi abdomen timpani? periksa
abdomen ada pemeriksaan fremitus? coba baca lagi ya dek; Px penunjang=
mengusulkan macam?2 pemeriksaan penunjang (CT scan, rontgen, usg juga) hanya 1 yg
relevan, interpretasi benar ; Dx= belum lengkap ; Tx= baca lagi ya ; Komunikasi= ok ;
Profesionalisme= ok

IPM 8

PX:; berapa antropometri dan lingkar pinggang? PENUNJANG : penyempitan celah
sendi ya bukan pembengkakan DX: belum benar




