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IPM 1 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 1

Anamnesis: masih ada informasi yang belum tergali ya dek, yang menguatkan ke
diagnosis. Px fisik: sebelumnya tolong minta kesediaan pasien ya dek, mau
diperiksa atau tidak. Kemudian KU periksa sejak awal ya dek, itu penting. Vital
sign: kok hanya Tekanan darah dek? yang lengkap yaa. Pemeriksaan fisik kok
langsyung auskultasi thorax? urutannya gimana dek. status generalis form head to
toe yaa yang elngkap. Kemudian pemeriksaan thorax juga yang sistrematis ya dek,
urutannya IPPA jangan dibalik yaa. Lebih hati hati lagi yaa. Pemeriksaan
konjungtiva harus dibuka dek kelopak mata bawahnya, kalau nggak dibuka ya
tidak kelihatan dek ada anemis atau tidak. Hati hati yaa. Penunjang: usulan oke.
interpretasi: oke, lengkap. Diagnosis kerja: kurang lengkap, lihat lagi hasil
anamnesis, fisik, dan penunjnag ya dia masuk derajat berapa dllnya. Diagnosis
banding belum benar yaa dek. Terlalu jauh. Belaja rlagi yaa semangat.

IPM 2 SISTEM
DARAH &
INFEKSI 2

persiapan alat kurang, cuci tangan dulu ya sebelum pakai handscoen, saat mencari
akses intravena sampai >2x penusukan, finishing kurang, tpm benar tapi belum
sempat melakukan pengaturan di infusnya

IPM 3 SISTEM
KARDIO
RESPI 1

blm cek KU dan kesadaran, VS hanya cek tensi aja, inspeksi tdk cek IC, palpasi:
blm pengembangan paru, palpasi katub, tdk palpasi IC, tdk perkusi pinggang
jantung, tdk periksa ekstremitas, tdk cek JVP, ekg: st elevasi?? st depresi?? lain2
tdk ada tambahan, ro thoraks: -, dx: STEMI k HT derajat 3 (ada po derajat 3), ini
bukan kasus yg sesuai ya. dd juga salah

IPM 5 MATA

ax: lakukan dengan sistematis, beberapa informasi penting tidak ditanyakan,
misalnya kebiasaa, Px: tidak cuci tangan sebelum dan sesudah pemeriksaan, tidak
merencanakan pemeriksaan fluoresensi, dx kerja tidak tepat, dd juga tidak sesuai (
conjunctivitis bakterial dan viral), tx kurang sesuai, tidak merujuk kespesilais mata

IPM 6 THT

Ax: sudah ok. Px: ok Dx: anamnesis sudah ok, px fisik juga sudah benar tetapi saat
menetapkan diagnosis tidak tepat. mohon lihat kembali hasil yang didapatkan dari
proses sebelumnya.. TxL pilihan antibiotik tdk tepat pada kondisi ini

IPM 7 THT
(Telinga)

Ax RPD jgn lupa ya, ada kebiasan yg blm tergali ya // Px fisik : KU TTV jgn lupa ya,
pake sarung tangan jgn cuma 1 ya. pas masukin spekulum/otoskop tangan satunya
membantu memegang telinga ya, px harus pake otoskop ya. Posisinya sebaiknya
sama2 duduk menyilang biar lebih legeartis. Posisi alat kurang tepat, peljarin cara
masang spekulumnya yah. Px dgn otoskop baru 1 sisi. Urutan px garputala tidak
tepat, harusnya ttp kanan kiri ya // Dx biasakan kanan atau kiri, dx salah // Tx jenis
obat sudah tepat // komunikasi dgn pasien sebaiknya minimal bahasa medis.

IPM 8 SISTEM
RESPI

anamnesis redflagnya masih kurang untuk kasus ini, pembacaan rongent thorakx
kurang tepat, diagnosa keliru tataksana keliru

IPM 9 RJP Ok

IC: baik || Persiapan: Persiapan diri kurang baik (masker?). Persiapan pasien baik.
STATION IPM |Persiapan alat tepat || Prosedur: CE clamp kurang tepat. Preoksigenasi kurang
4 SISTEM tepat (12 kali itu dalam 1 menit ya, bukan 3-5 menit). Handling laringoskop tepat.
KARDIO Handling ET tepat. Pemasangan ET tepatdan berhasil. Evaluasi pemasangan ET
RESPI 2 tepat. Fiksasi tepat || Professionalisme: Overall sudah okay!! Semoga pasien2mu

nanti bisa sembuh ya




