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I[PM 8 NEUROLOGI 2

sudah melakukan pemeriksaan dengan baik, namun ada beberapa
yang perlu diperhatikan saat melakukan pemeriksaan, wajib
memperhatikan kenyamanan pasien yaa.. kalo pasien pusing atau
mual, sebaiknya minta pasien istirahat sejenak agar keluhan yg ada
lebih nyaman, Dx dan DD cukup tapi terapi belum tepat dan dosisnya
juga belum tepat ya.

Px : pasiennya udah ngasi kode "ini lukanya dok". tapi malah
dokternya mempersiapkan alat dulu :). Jangan dibalik yaa mba,
lakukan penilaian luka dulu baru persiapan alatnya ya. Teknik

IPM 1 - MLBM ; . o :
anestesinya diperbaiki 1g. Tutup luka dengan sempurna yaa. jangan
jonjing sebelah sisi saja. Edukasi : masih belum semua tersampaikan
utk plan talak selanjutnya.
anamnesis mengenai keluhan penyerta blm digali,pemeriksaan fisik

IPM 2 - blm lengkap (pada palpasi ap yg dicari?sdh meminta 3 pmx penunjang

MUSKULOSKELETAL demngan interpretasi tdk tepat (rontg3n),dx tidak tepat dan dd

tepat),edukasi tidsk tepat.,

IPM 3 INTEGUMENTUM

cuci tangan sebelum melakukan pemeriksaan status lokalis. 1 usulan
pemeriksaan penunjang belum benar.

IPM 4 GASTRO-AKUT
ABDOMEN

Pemeriksaan fisik umum dan khusus sudah baik. Px penunjang
mengusulkan 2 dan interpretasi baik. Dx derajat tidak sesuai, DD
belum sesuai. Edukasi lebih lengkap lagi ya

IPM 5 ENDOKRIN

ax cukup lengkpa dan mengarah//px penunjnag hanya tepat 2//dx
kurang lengkap ya e.c nya apa kemungkina//tx juga kurang lengkap,
frkeunsi pemberian obatnya dibaca lagi//edukasi, perlu kontrol dan
rujuk gak?

IPM 6 NUTRISI DAN
SISTEM DIGESTI

anamnesis cukup baik, diagnosis , pemasangan NGT cukup sistematis
dan lengkap tahapannya, edukasi juga cukup lengkap

IPM 7 NEUROLOGI 1

Anamnesis penggalian lengkap, pemeriksaan motorik jika pasien tidak
bisa mengangkat, masih mungkin bergeser atau hanya kontraksi otot
atau sama sekali tidak bisa digerakkan lo dek, gmn menghitung
kekuatannya? kenapa pertnyaan setelah refleks fisiologis, "apakah
refleks patela ada dokter ? apakah terdapat refleks biseps dokter? ".
refleks babinski cara menggoresnya terbalik, dipelajari lagi ya dek. dx
stroke hemoragi, dd stroke iskemik, Sub arachnoid hematoma ?
dipelajari lagi ya, pasang infus dengan apa. diedit diagnosisnya stroke
iskemik dd stroke hemoragik

IPM 9 PSIKIATRI

anamnesis dan pemeriksaan sdh cukup baik, jangan lewatkan
pemeriksaan fisik meski pasien psikiatri, diagnosis sdh sesuai, obat
bisa ditambah anxiolitiknya, lihat lagi dosis sertralin




