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HEMATOLOGI-IMUNOLOGI
anamnesis blm lengkap, px fisik sdh menyebutkan palpasi hepar
dan lien, dx kerja benar, blm menyampaikan jdwl kontrol, px
penunjang baru 2 jenis yg benar, dx kerja benar, tatalaksana ok

IPM 2 PEMASANGAN IV LINE

IC sudah baik/ persiapan alat sudah baik, tapi kurang teliti dalam
mengecek keberadaan gelembung udara di selang infus... ada
udara di 10 cm dekat ke ujung infus set panjang 1 cm... cek betul
ya sepanjang selang infus)/ tidak segera melepas tourniket setelah
darah keluar/ kanul yg sudah terpasang dengan 3 way jangan
dibiarkan tanpa dipegang, karena kanul akan tertarik dan akhirnya
bengkok/ / sebelum menusuk kanul, pastikan posisi pasien
berbaring, posisi tangannya juga disiapkan, walaupun manekin kan
ya sudah pasti begitu/ seharusnya persiapan plester di awal pas
persiapan alat jangan setelah kanul terpasang, jadinya itu ketarik,
sakit lho mas dan resiko lepas/ setelah kanul terpasang langsung
dicek kelancaran teteasan infus, dimatikan atau baru nanti
disesuaikan sesuai perhitungan/ salah hitung tetesan/ setiap
tindakan ke pasien seperti penusukan selalu dikomunikasikan ke
pasien ya/ salah pilih cairan infus, jangan D5

IPM 5 KARDIO RESPI 3 RPD dan riwayat kontak dengan TB, serta kebiasaan belum
ditanyakanbaca lagi atlas radiologi,terapi belum sesuai

IPM 6 KARDIO RESPI 4

tidak menyebutkan pemeriksaan KU dan kesadaran, pemeriksaan
thoraks cukup sistematis, kamu menyebutkan pemeriksaan lain
(seperti mata, hidung, mulut, tp kok kemana2 ya segala
konjungtivitis, deviasi septum disebutkan) perintahnya
pemeriksaan fisik relevan. tidak melakukan pemeriksaan JVP.
Diagnosis tidak tepat dan lengkap. diagnosis banding yang benar
hanya 1.

IPM 7 SISTEM INDERA 1

ax perlu lebih mendalam, tanyakan semua faktor risiko yang
mungkin ada pada pasien sebelum RPD RPK. faktor risiko yang
digali masih sangat sedikit. px visus kanan 6/3--> coba cek lagi
apakah ada angka ini dalam px visus, kiri tidak disebutkan
angkanya, hanya disebut tidak ada penurunan visus. hanya
beberapa huruf dalam setiap baris yang ditunjuk. px segmen
anterior: belum periksa konjungtiva. dx benar, dd benar

IPM 8 SISTEM INDERA 2

belum menggali cairan yang keluar itu seperti apa? warnanya,
jernih atau kental, belum menggali apakah ada penurunan
pendengaran dari keluhan telinga tsb? lengkapi lagi dengan RPK
dan RPsosnya, px fisik lengkap, diagnosis kurang lengkap, perlu
diperjelas pada diagnosis lokasinya ditelinga sblh mana, DD benar,
sudah memberikan resep antibiotik dengan tepat namun belum
menuliskan resep analgetik

IPM 9 SISTEM INDERA 3

Px mulut= ok ; Px hidung= tidak palpasi. saat akan mengeluarkan
spekulum hidung sempat menutup spekulum ; Dx dan DD= dx
kurang, dd kurang ; Tx= coba baca lagi prinsip terapi dan dosis
terkait kasus. perlukah kombinasi ibuprofen dan paracetamol?
antibiotiknya mau berapa hari? cukupkah yg diresepkan? ;
Komunikasi= ok ; Profesionalisme= ok



KARDIO RESPI 1
klau saat pemasangan saturasi turun lagi maka lakukan
preoksigenasi lagi (jangan malah dipaksa),, makanya jangan
kelamaan (slesaikan dulu preparasi/persiapan alat,),

KARDIO RESPI 2 SRS-CAB, ingat urutan ini ya, pastikan safety dl, cek respon, lalu
panggil bantuan, baru cek nadi/nafasnya ya.


