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IPM 1 KARDIOVASKULAR

Px Fisik: Sudah periksa KU dan tanda vital. Belum periksa JVP dan
status generalis (hanya thoraks). Px Thoraks belum periksa ictus
cordis, perkusi batas jantung kanan belum benar. Titik Auskultasi
orientasi belum sesuai.; Px penunjang: Sudah memasang EKG,
interpretasi blm sesuai. suddah menyebutkan px penunjang lain tapi
tidak sempat menginterpretasikan karena waktu habis ; Diagnosis:
Belum disebutkan ; Tatalaksana: Belum dilakukan

IPM 10
GASTROINTESTINAL

pemeriksaan fisik usulan banyak yang kurang da tidak sistematik , Dx
kerja keliru, edukasi kurang tepat karena Dx keliru

IPM 11 SISTEM
ENDOKRIN, METABOLIK
DAN NUTRISI

Pemeriksaan fisik belum lengkap sekali.. , simvastatin dosisnya 1x1
bukan 2x1.. yang lain baik.. sips..

IPM 12 REPRODUKSI

anamnesis sudah cukup baik, namun clinical reasoningnya belum
terbentuk secara maksimal yaa, masih kelihatan bingung.. belum
diintepretasikan secara detail hasil Px.Penunjang. jangan lupa kalo
mau nge Dx. sertakan Diagnosis Obstetrinya ya dek. manajemen
waktunya diperbaiki.

IPM 2 SISTEM RESPIRASI

Ax : oke. Px : oke. Penunjang yg sesuai 2. Pikirkan yqg lain dlu ya selain
analisis gas darah. Rasionalisasi : baik. Dx : benar. DD : benar.

IPM 3 INDERA - MATA

anamnesisnya dilengkapi lagi, banyak poin yg belum tergali, prosedur
cara memagang otoskoplampu headlamp diarahkan kemana?prosedur
pemeriksaan diperbaiki, komunikasi diperbaiki, diagnosis blm tepat

IPM 4 HEMATOINFEKSI

Anamnesis: Gejala peneyerta lainnya masih blm tergali ( bisa
dikuatkan untuk anamnesis sistemik nya) bagaimana BAB BAK? dsb;
Px Fisik : apakah di area wajah hanya diperiksa konjungtiva dan
skleranya? dari leher langsung loncat ke ekstremitas.. mahasiswa
tidak melakukan pemeriksaan thorax dan abdomen; DD: Demam tifoid,
malaria falciparum,hepatitis A-> 1 benar ; Px penunjang dan
rasionalisasinya: Hanya 1 yang benar, untuk CBC sudah lumayan lihat
hb hmt dan AL namun untuk aksus anemia bisa diilihat parameter apa
lagi pada CBC?

IPM 5 GINJAL DAN
SALURAN KEMIH

Hanya melakukan RT di px fisik, awalnya terus mengulang di akhir,
tapi kehabisan waktu,sehingga edukasi tidak sempat

IPM 6 SISTEM

pemeriksaan penunjang blm tepat, coba jelaskan dg Ibh terang cara
pemakaian permetrin 1 kali seminggu atau 1 kali dd itu 1 kali perhari

INTEGUMENTUM .
dik
Pemeriksaan fisik yang dilakukan udah baik, hampir lengkap,
IPM 7 SARAF anamnesis OK cukup baik, akan tetapi diagnosis belum sesuai yang
diharapkan. Termasuk dalam
VL kurang lengkap ya, permintaan px penunjang tidak lengkap, utk
luka kotor ada teknik pembersihan/irigasi luka yg prosedurnya harus
IPM 8 dilakukan dalam keadaan belum dipasang duk ya, prosedur irigasi dan
MUSKULOSKELETAL debridement tidak dilakukan. jahitan yg dibuat belum baik salah 2

indikator adalah simpul kuat dan tepi luka bertemu. kurang edukasi
terkait obat, tidak cuci tangan pasca




IPM 9 PSIKIATRI

Ax: anamnesis ke keluarga sudah baik, tetapi perlu menggali dengan
lebih adekuat ya, terutama menggali RPS nya. Anamnesis ke pasien
perlu pertanyaan yang sifatnya terbuka ya. //PxPsikiatri: penilaian
psikiatri sudah dilakukan, tetapi beberapa hasil interpretasi dan
penilaiannya kurang tepat. Proses pikir (bentuk, isi,progresi masih
belum tepat dan beberapa terbalik. Penilaian roman muka, afek,
gangguan persepsi dan insight juga belum tepat. /Dx/dd: dx benar
tetapi belum lengkap, dd sudah mengajukan 2, tetapi hanya 1 yang
relevan dan mendekati. //Tx: sudah mengajukan 1 tx sesuai indikasi,
dosis sesuai, pemberian sudah tepat. Edukasi: Sudah menyampaikan
aspek penyakit, FR tetapi belum maksimal ya.Terapi dan evaluasi
lanjutan belum dijelaskan maksimal.




