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IPM 1 ENDOKRIN,
METABOLIK

Anamnesis nya diperbaiki lagi, ketika mendapatkan informasi RPD
dan RPK diaabetes , ya harusnya kamu gali lebih lanjut krn kan
bisa saja berkorelasi dengan penurunan kesadaran pasien saat ini.
Interpretasi HbA1C dan GDS sudah benar. Tapi kan saat ini GDS
nya 35 mg/dlseharusnya diagnosis kamu ya jangan DM tipe 2.
Dengan data HbA1C kamu menambah yakin bahwa pasien
memiliki diabetes dan ini menandakan sudah kronis.

IPM 2 GASTRO-AKUT
ABDOMEN

penunjang baru 1, diagnosis banding keliru, kehabisa waktu belum
memebrikan waktu pasien bertanya

IPM 3 MLBM

deskripsi luka diimprove lagi, kontrol perdarahan sudah dilakukan,
urutan untuk membersihkan luka dan jahitan sebenarnya baik,
teknik suturing dah bener, hanya manajemen waktunya perlu
untuk dilihat ya supaya bisa selesai 2 simpul, baru dapat 1 simpul,
belum nutup luka, msh kurang satset, masih on lbh dari 3 kali
perhatikan teknik infiltrasi anestesinya belajar lahgi ya

IPM 4 PSIKIATR Px psikiatri lengkap, tapi dx kerja tertukar dengan DD.

IPM 5 MUSKULOSKELETAL

ANAMNESIS : Sudah baik. P.FISIK : Regio nama anatominya?
inspeksi, palpasi dan move sudah baik. PENUNJANG : Sudah
mengusulkan 3 pemeriksaan dengan benar namun hanya 2
pemeriksaan yang diinterpretasikan dengan baik. DIAGNOSIS :
Oke, diagnosis banding benar 2. FARMAKOLOGI : Nama, BSO,
dosis, jumlah pemberian, frekuensi pemberian oke namun belum
sempat menuliskan selesai menuliskan resep.

IPM 6 GASTROHEPATO-
NUTRIS

PF kurang sistematis, 3 poin utama diperiksa tapi kurang
lengkap...diagnosis tidak tepat....IC belum dan teknik pemasangan
belum baik,setelah IC dan pasien atau keluarganya setuju, cek
dulu petensi lubang hidung baru ukur berapa panjang NGT, hati2
stik lidah jangan sampai patah.....pasang stetoskop jangan di luar
hijab

IPM 7 NEURO 1-CEDERA
KEPALA

eksplorasi gejala neurologis belum lengkap, px fisik keadaan
umum belum lengkap, pemeriksaan refleks fisiologis ekstremitas
atas sebaiknya juga mencari apakah ada perluasan refleks. di
ekstremitas bawah terlihat respon pasien ada perluasan refleks,
tetapi mengapa anda menyatakan tidak ada perluasan? bagaimana
posisi kepala saat pemeriksaan meningeal sign? apakah boleh ada
bantal di bawah kepala? Pasien tidak sadar, bagaimana cara
memeriksa kesadaran pasien?

IPM 8 NEURO 2
anamnesis lengkap, dikit lagi yg blm digali, pemeriksaan fisik juga
ada yg ketinggalan, yg wajib dlakukan utama pd keluhan ini,
dpelajari lagi yaa

IPM 9 INTEGUMENTUM

Ax:-komunikasi: ok/Px: belum cuci tangan, tidak pakai senter dan
loop UKK: pada regio cruris terdapa plak eritematosa multipel
menyebar disertai dengan cenntral healing dan tepi yeg neninggi
dengan eskoriasi,Px: ok, Dx:ok, tx: apakah psien tidak perlu terapi
simtomatik?


