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IPM 1 ENDOKRIN,
METABOLIK

Hanya mengusulkan 1 pemeriksaan penunjang. Diagnosis kerja
kurang tepat, diagnosis banding kurang tepat. Belajar terapi
hipotiorid ya. Pasien hipotiroid kok malah diberi Metimazol?

IPM 2 GASTRO-AKUT
ABDOMEN

Px. fisik: px. abdomen umum: inspeksi kamu mau lihat apa dek?
harus kamu pastikan ap yang mau kamu cari ya. Px. khusus app:
sudah oke. Px. khusus untuk abdomen untuk menegakkan
diaagnosis pada kasus ini belum dilakukan ya, jangan lupa
pemeriksaan rebound tenderness harus dilakukan yaa dek. Rectal
toucher: oke. Px. penunjang: interpretasi darah rutin: oke.
Interpretasi foto polos: belum benar ya, dari mana herring bonenya
dek? :( belaja rlagi ya cara baca foto polos. Diagnosis kerja: oke.
Diagnosis banding: belum ada yang ebnar ya dek, terlalu jauh,
perhatikan lagi hasil pemeriksaan fisik dan penunjangnya ya.

IPM 3 MLBM

waktu habis, belum melakukan penjahitan dan edukasi

IPM 4 PSIKIATR

anamnesis baik dalm menggali juga sdh lengkap namun kurang
menanyakan gg makan, konsentrasi menurun atau tdk, px status
mental sdh menilai orientasi, insight, sedih, penialian psikomotor
blm tepat, ingatan baik, afek blm benar, mood hipotimia, BP
realistik, IP ide tdk berguna, PP menjawab terbata2, persepsi tdk
ada halusinasi, hub jiwa mudah, perhatian benar, insight, dx kerja
blm benar, dd yg 1 blm benar

IPM 5 MUSKULOSKELETAL

jangan lupa cuci tangan, walaupun pakai sarung tangan tetap
jangan lupa cuci tangan ya empatinya sudah baik, kapan pasien ini
dirujuk, kapan kontrol, apa yg do n dont untuk pasien, sebenarnya
pola pikirnya sudah runut, tp tetep perlu diimprove lagi ya coba
lihat lagi cara peresepan untuk frekuensi pemberian obatnya

IPM 6 GASTROHEPATO-
NUTRIS

usulan px fisik sudah lengkap dan sistematis, diagnosis sesuai,
tindakan sudah dilakukan dengan sesuai, tujuan tindakan belum
selesai tuntas

IPM 7 NEURO 1-CEDERA
KEPALA

sudah melakukan anamnesis dgn baik, menggali keluhan sekarang,
perjalanan penyakit dgn baik, namun masih perlu ditambah dgn
kondisi yang memperparah, dan mengurangi keluhan, sdh minum
obat atau blm? faktor resiko yg mgkn apa? px vital sign sudah
dilakukan, px fisik generalis blm dilakukan, px refleks patologis sdh
dilakukan, pd pasien hasilnya tadi negatif ya, bukan positif. jgn
lupa lakukan di ekstremitas atas atas bawah kanan kiri, px kaku
kuduk dan brudzinki sudah dilakukan, td dari px neurologis dptnya
apa? kok diabaikan. diagnosis belum benar DD juga belum benar

IPM 8 NEURO 2

Anamnesis sudah lengkap dan sistematis, pemeriksaan juga sudah
dilakukan, tetapi eksplorasi lokasi keluhan di pantat kanan tidak
dilakukan, dan px kontra patrick yang ;positif di sisi kanan tidak
diperhatikan. Saat anamnesis sudah disampaikan pekerjaan pasien
sebagai sopir, dan keluhan saat bekerja.. diagnosis kerja.Sindroma
Piriformis dekstra. .




Anamnesis : Gali lebih dalam terkait faktor resiko penularan infeksi
pasien. Px Fisik : belum mendeskripsikan UKK dg benar. apakah
ada vesikel dan bula? diperhatikan lagi jangan asal

I[PM 9 INTEGUMENTUM mendeskripkan? urutan sudah benar menyebutkan regio baru lesi
primer-sekunder. Px penunjang: OK. Dx: OK. Tx : Sudah memberi
salep yg sesuai. Cetirizine sehari 3x dek? teler tenan pasien e
minum sebanyak itu :"




