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IPM 1 KARDIOVASKULAR

Px Fisik: Belum periksa KU, antropometri. Pemeiksaan belum head to
toe, hanya periksa thoraks. Belum periksa JVP. Px batas jantung atas
belum sesuai; Px penunjang: Hanya memasang EKG belum
menginterpretasikan hasil. Belum melakukan px penunjang lain;
Diagnosis: belum dilakukan ; Tatalaksana: belum diberikan

IPM 10
GASTROINTESTINAL

px fisik kok cuma abdomen? dd kurang tepat, langah pemasangan ngt
ada yang kebalik, tujuan pemasangan ngt kurang tepat

IPM 11 SISTEM
ENDOKRIN, METABOLIK
DAN NUTRISI

Baik, memahami konsep lkasus dengan baik..

IPM 12 REPRODUKSI
alhamdulillah sudah baik, namun diagnosisnya masih belum lengkap
yaa dek.. biasakan dengan diagnosis obstetrinya yg lengkap juga yaa
dek.

IPM 2 SISTEM RESPIRASI

Ax : penjalaran nyeri?. Px : langsung interpretasikan data hasil
pemeriksaan fisiknya yaa, jangan spt mengulang isi tulisan di lembar
saja, tapi disimpulkan kondisi spt itu apa dari beberapa temuan hasil
pemeriksaan fisiknya tsb. Penunjang :yg sesuai hanya ro thorax dan
darah lgkap. Kurang 1 penunjang lagi. Dx : benar. DD : salah.
Rasionalisasi data klinis : belum semua dijelaskan dengan baik hasil
pemeriksaan fisiknya. tidak dibaca dan disalin ulang ya namun
disimpulkan. Pemeriksaan penunjang juga demikian, disimpulkan juga
ya dari interpretasi tsb kira2 apa yg terjadi dari masing-masing hasil
penunjangnya. Patogenesis : oke. Jika masih ada waktu yang tersisa,
beri closing yg baik yaa ke pasiennya walaupun diinstruksi tidak
diminta melakukan edukasi.

IPM 3 INDERA - MATA
anamnesis dilengkapi, pemeriksaan fisik duduk menyilang, cara
pegang alat dan prosedur pemeriksaan di perbaiki, diagnosis kurang
sesuai, obat sesuaikan dengan kondisi klinis pasien

IPM 4 HEMATOINFEKSI

Anamnesis: Masih kurang lengkap, bagaimana gejala sistemis lainnya?
head to toe..pusing? nyeri kepala? BAB?BAK? dsb--> yang dimana
point - point ini bisa membantu menentukan DD ; Px Fisik : Sudah baik
memeriksa kemerahan di wajah sehingga muncul hasil px fisik yang
relevan dengan DD, apakah liver span kanan 10 cm termasuk
hepatomegali?, belum melakukan pemeriksaan palpasi organ"
abdomen.. terutama hepar dan spleen.. kalau melakukan ginjal lebih
baik lagi DD: hepatitis A, Hepatitis B, Serosis -> tidak tepat.
sebenarnya pada px fisik tadi mendapatkan hasil yang cukup spesifik
terkait penyakit pasien, namun kenapa tidak muncul di DD ya.. ^^ ; Px
penunjang dan rasionalisasinya: hanya 1 yang benar, karena waktu
yang kurang..

IPM 5 GINJAL DAN
SALURAN KEMIH Hanya melakukan RT di px fisik,

IPM 6 SISTEM
INTEGUMENTUM

coba berlatih anamnesis dan penggunaan dan pemilihan diksi yg baik
ya, deskripsi ukk belajar lagi, dah bagus pake handscoon tp
interpretasi ukk blm benar.



IPM 7 SARAF Diagnosis tidak lengkap dan tepat, terapi tidak tepat. rasionalisasi
belum disampaikan.

IPM 8
MUSKULOSKELETAL

px status lokalis koq handscoen bersihnya malah dicopot?, mestinya
nyaipkan Nacl dalam spuit irigasi.steril ya, ga pakai duk steril duh on
semua, jahitan baru 1 yg dilakukan waktu habis, teknik menjahit masih
belum baik, indikator jahitan baik salah 2 nya adalah tepi luka saling
bertemu dan simpul jahitan kuat, pelajariedukasi yg lengkap

IPM 9 PSIKIATRI

Ax: Anamnesa perlu dimaksimalkan ya, Perlu ditambahkan pertanyaan
yang relevan dan adekuat untuk menggali lebih RPS dan RPD.
//PxPsikiatri: Pemeriksaan psikiatri kurang maksimal ya, sebagian
besar intepretasi dan penilaian masih belum tepat ya. beberapa
kurang tergali dan ternilai secara maksimal di pasien. Dipelajari lagi
ya //Dx/dd: dx belum tepat ya, dd masih belum tepat. //Tx: sudah
mengajukan tx tetapi masih belum sesuai indikasi klinis kasus ini.
Edukasi: Sudah memberikan edukasi terkait penyakit tetapi masih
belum maksimal karena dx yang dipilih kurang tepat.


