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HEMATOLOGI-IMUNOLOGI

anamnesis belum menanyakan faktor yang memeperingan kondisi
pasien, VS tidak dilakukan pengukuran nadi, rr, dan suhu, px
kepala leher tidak dilakukan , px thorax tidak dilakukan, usulan px
penunjang kurang lengkap, tidak menginterpretasi hasil px
penunjang, dx kurang lengkap, dd tidak tepat, tidak cuci tangan
setelah pemeriksaan

IPM 2 PEMASANGAN IV LINE
IC sudah baik, persiapan operator sudah baik, persiapan alat sudah
baik, persiapan plabot dan infusion set sudah baik, persiapan
pasien dan membendung vena baik, cukup komunikatif ke pasien,
fiksasi baik, menghitung kecepatan tetesan infus sudah tepat

IPM 5 KARDIO RESPI 3

Anamnesis: cukup baik, lengkap, dan sistematis, Pemeriksaan
penunjang:interpretasi CBC tepat, interpretasi rontgen thorax
cukup baik namun kurang tepat, belum meyebutkan ada infiltrat di
lobus inferior pulmo dekstra --> mengarah diagnosis pneumonia,,
Diagnosis dan diagnosis banding: diagnosis dan diagnosis banding
terbalik, Farmakoterapi: diagnosis kurang tepat sehingga
pemilihan terapi juga kurang tepat, hanya 1 obat yang benar yaitu
parasetamol, Komunikasi: cukup, Perilaku profesional: cukup

IPM 6 KARDIO RESPI 4

Pasien sedang sesak dan gelisah, bisa diminta untuk tiduran di bed
sebelum diajak komunikasi dan pemeriksaan lebih lanjut. kalo ga
nyaman tidur telentang bisa di angkat 30-45 derajat, kalo perlu
beri oksigenasi terutama jika saturasi oksigen turun. yang
dimaksud pemeriksaan fisik relevan, tetap dilakukan pemeriksaan
yang lengkap ditambah pemeriksaan lain yg sesuai kondisi pasien
ya. Periksa KU VS yang lengkap, head to toe. Belum cek keadaan
umum dan kesadaran, VS ga periksa sama sekali TD RR HR Suhu
badan, saturasi oksigen. Px Thoraks belum lengkap dan sistematis,
yuk belajar lagi cara pemeriksaan thoraks yang lengkap dan
sistematis. ga inspeksi (ictus cordis), palpasi dan perkusi sama
sekali ga dilakukan, auskultasi perhatikan titik2 auskultasi paru
dan jantung ya. pemeriksaan fisik lakukan dulu yang benar baru
minta hasil ke penguji. Pemeriksaan JVP belum sistematis.
Ekstremitas cuma cek edema, belum cek akral, hangat/dingin, CRT,
sianosis. DX Utama OK, DX sekunder belum disebutkan. kamu ga
tensi jadi gatau pasien ada tensi tinggi/ tidak jadi gabisa
menyebutkan Dx sekunder pasien. DD OK

IPM 7 SISTEM INDERA 1

Anamnesis sudah cukup baik, pmeriksaan kornea masih kurang
(keintakan tdk dinilai), iris blm dilakukan, pupil juga belum
dilakukan, px konjuntiva superiornya masih blm tepat (mhs tidak
membalikkan palp sup ke atas dg cotton bud), diagnosis masih
salah,



IPM 8 SISTEM INDERA 2

ANAMNESIS : cukup, riwayat tergali baik, sempat konfirmasi juga
terkait hasil anamnesis, oke PX FISIK : vital sign bisa dilakukan ya
atau dimiinta. pemeriksaan telinga baik, untuk otoskopi semisal
terlalu tinggi kursi nya bisa di adjust ya, sehingga tidak perlu
berdiri. DX : diagnosa benar dan tepat. TX : untuk terapi hanya 1
resep yang tepat. untuk terapi yang lain bisa dipelajari lagi ya.
untuk kausatif apakah tidak diberikan? pelajari lagi ya. EDUKASI :
cukup, terkait keluhan sudah dijelaskan dengan baik.
PROFESIONALITAS : keseluruhan cukup tetapi perhatikan
terutama otoskop,

IPM 9 SISTEM INDERA 3

informed consent: cukup baik, duduknya tidak menyilang (saat px
mulut), pemeriksaan fisik: hidung= orofaring= manuver saat
pemeriksaan orofaring tdk tepat, tonsil faring kurang tervisualisasi
dengan baik, dx tepat, tx sdh sesuai dengan masalah pasien tetapi
resep tdk diberi paraf dan tdk ditutup, tdk ada nama pasien

KARDIO RESPI 1
belum tau kenapa (indikasi klinis) pasien ini harus dipasang ET,
belajar lagi ya, laringoskop jangan lupa dimatikan, (ditekuk),
plester kurang mepet bibir

KARDIO RESPI 2

Belum cek respon dengan nyeri; belum memeriksa airway/ jalan
napas saat akan memberikan bantuan napas; hitungan siklus 30:2
sudah baik; ketika akan memberikan VTP dengan ambubag,
langsung posisikan diri di atas kepala; posisi tangan sudah CE-
clamp, kecepatan pemberian VTP baik; singkirkan plastik saat akan
memberikan VTP dengan ambubag; secara umum, alur sudah
dilakukan dengan baik, tetap semangat belajar


