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IPM 4 GASTRO-
AKUT ABDOMEN

Px fisik= px fisik abdomen generalis ok namun perkusi kurang terdengar. px
khusus abdomen melakukan mcburney ok. tes undulasi, indikasinya apa dek? px
RT ok ; Px penunjang dan interpretasi= menyebutkan xray abdomen air fluid
level, step ladder, hearing bone. DR dbn. UR bilirubin positif. interpretasi hasil
xray dan UR kurang tepat ; Dx DD= menyebutkan dx ileus obstruktif ec hernia.
dd ileus paralitik, peritonitis ; Komunikasi= ok ; Profesionalisme= melakukan px
fisik khusus harus berdasarkan indikasi ya. liat dulu keluhannya kemudian
sesuaikan px fisiknya relevan atau tidak

IPM 9 PSIKIATRI

Anamnesis: ke pengantar masih sangat singkat, belum menanyakan gejala
penyerta yang mungkin bisa membantu menegakkan diagnosis misalnya
kseeharian apsien, rawat diri makan minum, tidur, itu seharusnya digali
semuananya ya dek. Tanya riwayat obat2an, tanya detail terkait aktivitas tanya
ke pengantar lebih baik ya dek. Pemeriksaan psikiatrik: bentuk pikir apakah
betul realistik dek? kemudian isi pikirnya apa ini? pasien mengulang?2 tentnag
hal apa, kemudian progresi seharusnya apakah ada remming tidak dll ya dek.
hati hati pelajari lagi status psikiatri khususnya proses pikir yaa dek. Diagnosis:
kurang lengkap ya dek, malah DD mu itu harusnya diagnosis dek, seharusnya
jika mendiagnosis depresi itu perjelas depresinya ringan, sedang atau berat yaa
dek. Hati hati lebih tleiti lagi ya. Terapi: pilihan obat dan dosis serta cara
pemberian sudha oke. Edukasi: oke sudah cukup baik dan lengkap, tapi sebisa
mungkin latih dnegan bahasa seawam mungkin ya dek, antipsikotik kan pasien
belum tentu paham dek, misalnya itu.




