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Abstract 

The Irrational use of antibiotics will have negative impacts, one of which is the increased incidence 

of bacterial resistance to antibiotics. For this reason, the rational use of antibiotics is expected to 

have a positive impact, including reducing morbidity, mortality, economic losses, and reducing the 

incidence of bacterial resistance to antibiotics. The purpose of this study was to determine the 

rationality for the use of antibiotics in the children's room at Harapan Hospital for the period 

January-March 2020. The design of this study is a non-experimental descriptive research. Data 

collection was carried out retrospectively from the medical record installation of patients in the 

children's room undergoing hospitalization at Harapan Hospital in Pematangsiantar. The results 

showed that the use of antibiotics fulfill the Gyssens 0 category (rational) were 22 prescriptions 

(55%). The remaining 45% of the use of antibiotics was irrational with details, 7 prescriptions 

(15%) for the Gyssens V category (Use of antibiotics without indication), 5 prescriptions (12.5%) 

for the Gyssens IVA category (there were other antibiotics that were more effective), 4 

prescriptions (10 %) Gyssens IVC category (other cheaper antibiotics, and 3 prescriptions (7.5%) 

Gyssens IVD category (there are other antibiotics that are more specific). 
 

Keywords: Pediatric Patients, Antibiotics, Rationality 

 

Abstrak 

Penggunaan antibiotik yang irasional akan memberikan dampak negatif, salah satunya adalah 

meningkatnya kejadian resistensi bakteri terhadap antibiotik. Untuk itu penggunaan antibiotik yang 

rasional diharapkan dapat memberikan dampak positif antara lain mengurangi morbiditas, 

mortalitas, kerugian ekonomi, dan mengurangi kejadian resistensi bakteri terhadap antibiotic. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Untuk mengetahui rasionalitas penggunaan 

antibiotika di ruangan anak RSU Harapan periode Januari-Maret 2020 Rancangan penelitian ini 

termasuk dalam jenis penelitian deskriptif yang bersifat non-eksperimental, Pengambilan data 

dilakukan secara retrospektif dari instalasi rekam medik pasien di ruangan anak yang menjalani 

rawat inap di RSU Harapan Pematangsiantar. Hasil penelitian menunjukkan dilihat bahwa 

penggunaan antibiotik memenuhi kategori Gyssens 0 (rasional) sebanyak 21 peresepan (55%). 

Sisanya 45 % penggunaan antibiotik tidak rasional dengan rincian sebanyak 7 peresepan (15%) 

kategori Gyssens V (Penggunaan antibiotika tanpa indikasi), 5 peresepan (12,5%) kategori Gyssens 

IVA (ada antibiotika lain yang lebih efektif), 4 peresepan (10%) kategori Gyssens IVC (antibiotika 

laing yang lebih murah, dan 3 peresepan (7,5%) kategoru Gyssens IVD (ada antibiotika lain yang 

lebih spesifik). 
 

Kata kunci: Pasien Anak, Antibiotika, Rasionalitas 
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Penggunaan antibiotik yang irasional akan memberikan dampak negatif, salah 

satunya adalah meningkatnya kejadian resistensi bakteri terhadap antibiotik. Untuk itu 

penggunaan antibiotik yang rasional diharapkan dapat memberikan dampak positif antara 

lain mengurangi morbiditas, mortalitas, kerugian ekonomi, dan mengurangi kejadian 

resistensi bakteri terhadap antibiotik (Ozkurt, et al, 2005; Berild D, et al, 2002) 

Penjualan antibiotik di dunia diperkirakan dua per tiganya dilakukan tanpa ada 

peresepan. Hasil penelitian dari studi Antimicrobial Resistence in Indonesia (AMRIN 

study) tahun 2000 – 2004 menunjukan bahwa terapi antibiotik diberikan tanpa indikasi di 

RSUP Dr Kariadi Semarang sebanyak 20 – 53% dan antibiotik profilaksis tanpa indikasi 

sebanyak 43 – 81% (AMRIN, 2004). Dalam penelitian tim AMRIN study juga didapatkan 

peresepan antibiotik terjadi pada anak dengan prevelansi tinggi yaitu 76% (U. Hadi, et al, 

2008), oleh sebab itu penggunaan antibiotik pada anak  memerlukan perhatian khusus  juga 

oleh karena absorbsi, distribusi, metabolisme dan ekskresi obat termasuk antibiotik pada 

anak berbeda dengan dewasa, serta tingkat maturasi organ yang berbeda sehingga dapat 

terjadi perbedaan respons terapetik atau efek sampingnya (Shea, et al,  2011; Bueno  & 

Stull, 2009). 

Meningkatnya prevalensi penggunaan antibiotik yang tidak rasional di berbagai 

bidang Ilmu Kedokteran termasuk Ilmu Kesehatan Anak merupakan salah satu penyebab 

timbulnya resistensi yang di dapat (U. Hadi, et al, 2008; Neal, 2006) Resistensi antibiotik 

bisa terjadi karena di dapat atau bawaan. Pada resistensi bawaan, semua spesies bakteri 

bisa resisten terhadap suatu obat sebelum bakteri kontak dengan obat tersebut. Secara 

klinis resistensi yang di dapat merupakan hal yang serius, dimana bakteri yang pernah 

sensitif terhadap suatu obat menjadi resisten. Resistensi silang juga dapat terjadi antara 

obat-obat antibiotik yang mempunyai kerja yang serupa (Neal, 2006) 

Studi yang telah dilakukan di Indonesia selama 1990-2010 mengenai resistensi 

antibiotik, resistensi terjadi hampir pada semua bakteri – bakteri patogen penting. Hal 

tersebut merupakan dampak negatif dari pemakaian antibiotik yang irasional, penggunaan 

antibiotik dengan indikasi yang tidak jelas, dosis atau lama pemakaian yang tidak sesuai, 

cara pemakaian yang kurang tepat, status obat yang tidak jelas, serta pemakaian antibiotik 

secara berlebihan. Dampak lainnya dari pemakaian antibiotik secara irasional dapat 

berakibat meningkatkan toksisitas, dan efek samping antibiotik tersebut, serta biaya rumah 

sakit yang meningkat (Scientific Bibliography of Publication , 2011), sehingga diperlukan 

penggunaan antibiotik berdasarkan diagnosis oleh tenaga medis professional, monitoring 

dan regulasi penggunaan antibiotik untuk meningkatkan penggunaan antibiotik secara 

rasional (Neal, 2009; Kakkilaya & Srinivas, 2011). 

Permasalahan resistensi bakteri juga telah menjadi masalah yang berkembang di 

seluruh dunia sehingga WHO mengeluarkan pernyataan mengenai pentingnya mengkaji 

faktor-faktor yang terkait dengan masalah tersebut dan strategi untuk mengendalikan 

kejadian resistensi. Salah satu cara untuk mengendalikan kejadian resistensi bakteri adalah 

dengan penggunaan antibiotik secara rasional (Bronzwaer S, 2002). 

Berdasarkan uraian di atas, penggunaan antibiotik yang tidak rasional pada anak juga 

perlu mendapat perhatian khusus. Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk melakukan 
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penelitian tentang rasionalitas penggunaan antibiotik di ruangan anak RSU Harapan 

Pematangsiantar. 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

Pengertian Antibiotik 

Antibiotik adalah agen yang digunakan untuk mencegah dan mengobati suatu infeksi 

karena bakteri (Mitrea, 2008). Istilah antibiotik sebenarnya mengacu pada zat kimia yang 

dihasilkan oleh satu macam organisme, terutama fungi, yang menghambat pertumbuhan 

atau membunuh organisme yang lain (Neal & Michael, 2006; Staf Pengajar Farmakologi 

UI, 2008). 

 

Resistensi Antibiotik 

Hasil penelitian pada tahun 2003, Kejadian resistensi terhadap penicilin dan 

tetrasiklin oleh bakteri patogen diare dan Neisseria gonorrhoeae telah hampir mencapai 

100% di seluruh area di Indonesia (Hadi, 2008). 

Resistensi terhadap antibiotik bisa di dapat atau bawaan. Pada resistensi bawaan, 

semua spesies bakteri bisa resisten terhadap suatu obat sebelum bakteri kontak dengan obat 

tersebut. Yang serius secara klinis adalah resistensi yang di dapat, dimana bakteri yang 

pernah sensitif terhadap suatu obat menjadi resisten. Resistensi silang juga dapat terjadi 

antara obat-obat antibiotik yang mempunyai kerja yang serupa seperti penisilin dan 

sefalosporin. Mekanisme yang bertanggung jawab untuk resistensi terhadap suatu 

antibiotika adalah sebagai berikut : 

a. Menginaktivasi enzim yang merusak obat 

b. Mengurangi akumulasi obat 

c. Perubahan tempat ikatan 

d. Perkembangan jalur alternatif metabolik. 

Populasi bakteri yang resisten terhadap antibiotik yang berkembang dengan beberapa 

cara : 

a. Seleksi 

Dalam suatu populasi akan terdapat beberapa bakteri dengan resistensi didapat. 

Kemudian obat mengeliminasi organisme yang sensitif, sedangkan bakteri yang 

resisten mengalami proliferasi 

b. Resistensi yang ditransfer 

Gen yang mengkode mekanisme resistensi ditransfer dari satu organisme ke 

organisme lain (Neal & Michael, 2006). 

 

Penggunaan Antibiotik 

Hasil studi di Indonesia, Pakistan dan India menunjukkan bahwa lebih dari 70% 

pasien diresepkan antibiotik. Dan hampir 90% pasien mendapatkan suntikan antibiotik 

yang sebenarnya tidak diperlukan. Hasil sebuah studi pendahuluan di New Delhi mengenai 

persepsi masyarakat dan dokter tentang penggunaan antibiotik, 25% responden 

menghentikan penggunaan antibiotik ketika pasien tersebut mulai merasa lebih baik, akan 

tetapi pada kenyataanya penghentian pemberian antibiotik sebelum waktu yang 
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seharusnya, dapat memicu resistensi antibiotik tersebut. Pada 47% responden, mereka akan 

mengganti dokternya jika dokter tersebut tidak meresepkan antibiotik, dan 18% orang 

menyimpan antibiotik dan akan mereka gunakan lagi  untuk dirinya sendiri atau untuk 

keluarganya, sedangkan 53% orang akan mengobati dirinya sendiri dengan antibiotik 

ketika sakit. Dan 16% dokter meresepkan antibiotik pada pasien dengan demam yang tidak 

spesifik, 17% dokter merasa pasien dengan batuk perlu antibiotik, 18% dokter 

merekomendasikan antibiotik untuk diare dan 49% dokter mengobati telinga bernanah 

dengan antibiotik. Peresepan dan penggunaan antibiotik yang terlalu berlebihan tersebut 

dapat memicu terjadinya resistensi antibiotik (Perceptions of Communities in Physicians in 

Use of Antibiotics, 2020). 

Atas Indikasinya penggunaan antibiotik dapat digolongkan menjadi antibiotik untuk 

terapi definitif, terapi empiris, dan terapi profilaksis. Terapi secara definitif hanya 

digunakan untuk mengobati infeksi karena bakteri, untuk mengetaui bahwa infeksi tersebut 

disebabkan karena bakteri, dokter dapat memastikannya dengan kultur bakteri, uji 

sensitivitas, tes serologi dan tes lainnya. Berdasarkan laporan, antibiotik dengan spektrum 

sempit, toksisitas rendah, harga terjangkau, dan efektivitas tertinggi harus diresepkan pada 

terapi definitif. Pada terapi secara empiris, pemberian antibiotik diberikan pada kasus 

infeksi yang belum diketahui jenis kumannya seperti pada kasus gawat karena sepsis, 

pasien imunokompromise dan sebagainya. Terapi antibiotik pada kasus ini diberikan 

berdasarkan data epidemiologi kuman yang ada. Sedangkan terapi profilaksis adalah terapi 

antibiotik yang diberikan untuk pencegahan pada pasien yang rentan terkena infeksi. 

Antibiotik yang diberikan adalah antibiotik yang berspektrum sempit dan spesifik 

(Kakkilaya & Srinivas, 2020). 

 

Penyebab Kegagalan Terapi 

Salah satu penyebab kegagalan terapi karena pasien tidak mengkonsumsi obat yang 

diresepkan secara benar. Menurut WHO, hanya sebagian dari obat yang diresepkan 

dikonsumsi oleh pasien secara benar (WHO, 2006). Berikut ini adalah faktor – faktor yang 

dapat menyebabkan kegagalan terapi antibiotic: (Staf Pengajar Bagian Farmakologi 

Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia, 2008). 

a. Dosis yang kurang 

b. Masa terapi yang kurang 

c. Adanya faktor mekanik 

Adanya faktor mekanik seperti abses, benda asing, jaringan debrimen, sekuester 

tulang, batu saluran kemih, dan lain-lain, merupakan faktor – faktor yang dapat 

menggagalkan terapi antibiotik. Tindakan mengatasi faktor mekanik tersebut yaitu 

pencucian luka, debrimen, insisi, dan lain – lain sangat menentukan keberhasilan 

mengatasi infeksi. 

d. Kesalahan dalam menetapkan etiologi  

Demam tidak selalu disebabkan karena kuman. Virus, jamur, parasit, reaksi obat, dan 

lain-lain juga dapat meningkatkan suhu badan sehingga pemberian anitbiotik pada 

penyebab-penyebab tersebut tidak bermanfaat. 

e. Faktor farmakokinetik 
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Tidak semua bagian tubuh dapat ditembus dengan mudah oleh antibiotik seperti 

prostat. 

f. Pilihan antibiotik yang kurang tepat 

g. Faktor pasien 

Keadaan umum yang buruk dan gangguan mekanisme pertahanan tubuh (selular dan 

humoral) merupakan faktor penting yang menyebabkan gagalnya terapi antibiotik. 

 

Evaluasi Penggunaan Antibiotik 

Rasionalitas penggunaan antibiotik dievaluasi dalam dua hal yaitu kuantitas dan 

kualitas. Kuantitas yaitu jumlah antibiotik yang digunakan sedangkan kualitas yaitu 

ketepatan dalam memilih jenis antibiotik, dosis serta lama pemberian. 

 

1. Kuantitas Penggunaan Antibiotik 

Kuantitas penggunaan antibiotik di rumah sakit dapat diukur dengan metode 

retrospektif atau prospektif. Metode retrospektif dilakukan pada pasien yang telah keluar 

dari rumah sakit yang mendapatkan peresepan antibiotik dengan melihat catatan medik 

pasien tersebut. Sedangkan metode prospektif dilakukan dengan mengamati antibiotik apa 

yang diberikan pada pasien setiap hari sampai pasien tersebut keluar dari rumah sakit. Pada 

studi AMRIN digunakan metode retrospektif karena memerlukan waktu penelitian yang 

lebih pendek dibandingkan dengan metode prospektif (AMRIN,2004). Untuk 

membandingkan data, WHO , 2011, telah menetapkan sistem klasifikasi Anatomical 

Therapeutic Chemical (ATC) dan pengukuran dengan Defined Daily Doses (DDD) sebagai 

standar untuk pengukuran kuantitas penggunaan antibiotik. 

 

2. Kualitas Penggunaan Antibiotik 

Pengkajian kualitas antibiotik dapat dilakukan dengan pendekatan retrospektif 

dengan melihat catatan medik. Penilaian penggunaan antibiotik yang rasional atau tidak 

rasional berdasarkan indikasi, dosis, lama pemberian, pilihan jenis, dan lain-lain (Shea, et 

al, 2001; Gyssens, et al, 1992; Meer, 2003). 

Antibiotik yang diberikan dapat dibedakan menjadi tipe terapi, profilaksis, dan 

unknown. Peresepan untuk profilaksis atau ADP (Antimicrobial Drug Prophylaxis) adalah 

pemberian antibiotik 1 /2 - 1 jam sebelum tindakan bedah tanpa adanya gejala infeksi. 

Pemberian antibiotik tipe terapi dapat dibedakan menjadi tiga. Pertama, ADE 

(Antimicrobial Drug Empiric Therapy) yaitu terapi empirik yang digunakan pada 72 jam 

pertama perawatan dan belum diketahui hasil kulturnya. Kedua, ADET (Antimicrobial 

Drug Extended Empiric Therapy) yaitu terapi empirik luas tanpa diagnosis definitif yang 

merupakan kelanjutan dari ADE. Dan ketiga, ADD (Antimicrobial Drug Documented 

Therapy) yaitu terapi yang diberikan setelah diagnosis definitif tegak atau setelah hasil 

kultur keluar. 

 

METODE 

Rancangan Penelitian 
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Rancangan penelitian ini termasuk dalam jenis penelitian deskriptif yang bersifat 

non-eksperimental, Pengambilan data dilakukan secara retrospektif dari instalasi rekam 

medik pasien di ruangan anak yang menjalani rawat inap di RSU Harapan 

Pematangsiantar. 

 

Populasi dan Sampel 

a. Populasi Penelitian 

Populasi penelitian ini diambil dari catatan medik pasien rawat inap di ruangan anak 

RSU Harapan Pematangsiantar periode Januari-Maret 2020. 

 

b. Sampel Penelitian 

Sampel penelitian adalah jumlah populasi yang memenuhi kriteria inklusi dan 

ekslusi.  

 

Kriteria Inklusi dan Eksklusi  

a. Kriteria Inklusi : 

1) Pasien anak yang berumur 2-12 Tahun. 

2) Pasien yang dirawat inap di ruangan anak periode Januari-Maret 2020. 

3) Pasien anak yang diberikan antibiotika. 

4) Pasien yang memiliki data rekam medik yang lengkap. 

 

b. Kriteria Eksklusi 

1) Pasien yang berumur kurang dari 2 tahun dan lebih dari 12 Tahun 

2) Pasien yang tidak di rawat di ruangan anak 

3) Data diluar periode januari-Maret 2020. 

4) Pasien anak yang tidak diberikan antibiotika. 

5) Data rekam medik tidak lengkap. 

6) Pasien yang pulang atas permintaan sendiri. 

 

Variabel Penelitian 

a. Variabel Bebas  

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah penggunaan antibiotika 

 

b. Variabel terikat 

Variabel terikat dalam penelitian ini adalah  rasionalitas penggunaan antibiotik 

secara kuantitas dan kualitas 

 

Data yang Dikumpulkan 

Data yang dikumpulkan merupakan data sekunder yang didapatkan dari catatan 

medik antara lain : 

a. Nama antibiotik 

b. Indikasi 

c. Dosis 
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d. Frekuensi 

e. Lama pemberian 

f. Cara pemberian 

g. Jenis penggunaan 

h. Data demografi (umur, jenis kelamin) 

i. Data klinis 

j. Data laboratorium 

Pengumpulan data-data dari catatan medik tersebut akan dicatat pada lembaran 

formulir. Formulir yang dipakai peneliti diambil dari formulir yang  telah dipakai pada 

penelitian - penelitian yang telah dilakukan sebelumnya dengan modifikasi. 

 

Analisis Data 

Analisis data dilakukan secara analisa deskriptif, analisa kuantitatif, dan analisa 

kualitatif. Analisa deskriptif dilakukan dengan menguraikan data-data yang didapatkan dari 

catatan medik antara lain nama antibiotik, indikasi, dosis, frekuensi, lama pemberian, cara 

pemberian, jenis penggunaan, data demografi (umur, jenis kelamin), data klinis, data 

laboratorium pasien. Sedangkan untuk Penilaian kualitas penggunaan antibiotik dianalisa 

dengan  menggunakan kategori Gyssens. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik Pasien 

Hasil penelitian yang dilakukan di RSU Harapan Pematangsiantar periode Januari-

Maret 2020 mendapatkan 40 pasien yang masuk kriteria inklusi dan tidak masuk ke dalam 

kriteria ekslusi. Jumlah populasi ini kemudian dijadikan sampling pada penelitian ini. 

Berdasarkan 40 catatan medik tersebut, didapatkan distribusi jenis kelamin dan umur 

yang tersaji pada tabel 1. 

 

Tabel 1. Distribusi penggunaan antibiotik berdasar jenis kelamin dan Umur 

No. Karakteristik Jumlah Persentase (%) 

1 Jenis Kelamin 
  

 
Laki-laki 29 72,5 

 
Perempuan 11 27,5 

2 Umur 
  

 
0-12 bulan 0 0 

 
> 1-5 Tahun 17 42,5 

 
> 5 Tahun 23 57,5 

 

Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat bahwa penggunaan antibiotika pada anak di RSU 

Harapan Pematangsiantar periode Januari-Maret 2020 adalah pasien anak laki-laki dengan 

jumlah 29 pasien (72,5%) dan pasien anak perempuan sebanyak 11 pasien (27,5%). 

Berdasarkan usia pasien yang terbanyak adalah pasien berusia > 5 Tahun dengan jumlah 
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23 pasien (57,5%), usia >1-5 Tahun sebanyak 17 pasien (42,5%) dan usia 0-12 bulan 

sebanyak 0%. 

 

 

Distribusi Penggunaan Antibiotika 

Distribusi penggunaan antibiotika di ruang anak RSU Harapan Pematangsiantar 

periode Januari-Maret 2020 dapat dilihat pada Tabel 5.2. 

 

Tabel 2. Distribusi penggunaan antibotika periode Januari-Maret 2020 di 

RSU Harapan Pematangsiantar 

No. Nama Antibiotika Jumlah Persentase 

1 Sefotaksim 25 62,5 

2 Eritromisin 1 2,5 

3 Sefiksim 6 15 

4 Seftriakson 7 17,5 

5 Meropenem 1 2,5 

Jumlah  40 100 

 

Berdasarkan Tabel 2 dapat dilihat bahwa penggunaan antibiotika di ruang anak RSU 

Harapan periode Januari Maret 2020 yang paling sering adalah Sefotaksim sebanyak 25 

pasien (62,5%), kemudian Seftriakson sebanyak 7 pasien (17,5%), Sefiksim sebanyak 6 

pasien (15%), Eritromisin dan Meropenem masing-masing 1 pasien (2,5%). 

Distribusi antibiotika berdasarkan diagnosis di ruang anak RSU Harapan 

Pematangsiantar periode Januari-Maret 2020 dapat dilihat pada Tabel 5.3 berikut ini. 

 

Tabel 3. Distribusi penggunaan antibiotika berdasarkan diagnosis periode Januari-Maret 

di RSU Harapan Pematangsiantar 

No. Diagnosis Nama Antibiotika Jumlah 

1 Demam (Observasi) Sefotaksim 11 

 
Demam (Observasi) Eritromisin 1 

 
Demam (Observasi) Sefiksim 3 

 
Demam (Observasi) Seftriakson 4 

2 Pnemonia Sefotaksim 1 

 
Pnemonia Sefiksim 1 

3 TB Paru Seftriakson 1 

 
TB Paru Sefotaksim 3 

4 Gastroenteritis Sefotaksim 5 

 
Gastroenteritis Seftriakson 1 

5 DHF Sefotaksim 5 
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6 Meningitis Meropenem 1 

7 Epilepsi Seftriakson 1 

8 Epitaxis Sefiksim 1 

9 Bengkak sendi Sefotaksim 1 

Berdasarkan Tabel 3 dapat dilihat bahwa kasus penyakit yang dialami anak 

berdasarkan diagnosis dokter di ruang anak RSU Harapan Pematangsiantar periode 

Januari-Maret 2020 adalah demam (observasi), pneumonia, TB Paru, gastroenteritis, DHF, 

meningitis, epilepsi, epitaksis, dan bengkak sendi. Distribusi antibiotika berdasarkan 

diagnosis dapat dilihat bahwa demam tifoid diberikan sefotaksim sebanyak 11 pasien, 

seftriakson 4 pasien, sefiksim 3 pasien, dan eritromisin 1 pasien. Pasien diberikan 

eritromisin disebabkan karena mengalami alergi dengan golongan sefalosporin. Pasien 

yang menderita pneumonia diberikan sefotaksim dan sefalosporin masing-masing 1 

peresepan. Pasien yang menderita TB Paru diberikan sefotaksim sebanyak 3 peresepan dan 

seftriakson sebanyak 1 peresepan. Pasien yang mengalami gastroenteritis diberikan 

sefotaksim sebanyak 5 peresepan dan seftriakson sebanyak 1 peresepan. Pasien yang 

menderita DHF diberikan sefotaksim sebanyak 5 peresepan. Pasien meningitis diberikan 

meropenem, pasien epilepsy diberikan seftriakson, pasien epitaksis diberikan sefiksim dan 

bengkak sendi diberikan sefotaksim, masing-masingnya sebanyak 1 peresepan. 

Penggunaan antibiotik secara kualitas dilakukan dengan  menggunakan alur Gyssens 

dkk, 2001 yang terbagi dalam 0-IV kategori dan dinyatakan dalam presentase. Kualitas 

penggunaan antibiotika berdasarkan metode Gyssens dapat dilihat pada Tabel 4 berikut : 

 

Tabel 4. Kualitas penggunaan antibiotika berdasarkan metode Gyssens 

kategori Gyssens Jumlah 
Persentase 

(%) 

0 Penggunaan tepat/rasional 21 55 

I Timing tidak tepat 0 0 

IIA Tidak tepat dosis 0 0 

IIB Tidak tepat interval 0 0 

IIC Tidak tepat cara pemberian 0 0 

IIIA Pemberian terlalu lama 0 0 

IIIB Pemberian yang terlalu singkat 0 0 

IVA Ada antibiotika lain yang lebih efektif 5 12,5 

IVB Ada antibiotik lain yang kurang toksik 0 0 

IVC Ada antibiotika lain yang lebih murah 4 10 

IVD Ada antibiotika lain yang lebih spesifik 3 7,5 

V Penggunaan antibiotika tanpa ada indikasi 7 15 

Jumlah  40 100 

 

Berdasarkan Tabel 4 dapat dilihat bahwa penggunaan antibiotik memenuhi kategori 

Gyssens 0 (rasional) sebanyak 22 peresepan (55%). Sisanya 45 % penggunaan antibiotik 

tidak rasional dengan rincian sebanyak 7 peresepan (15%) kategori Gyssens V 

(Penggunaan antibiotika tanpa indikasi), 5 peresepan (12,5%) kategori Gyssens IVA (ada 

antibiotika lain yang lebih efektif), 4 peresepan (10%) kategori Gyssens IVC (antibiotika 
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laing yang lebih murah, dan 3 peresepan (7,5%) kategoru Gyssens IVD (ada antibiotika 

lain yang lebih spesifik). 

Pada penelitian lain yang dilakukan di bagian anak RSUP Dr.Kariadi yang dilakukan 

oleh Fenny Halim pada  tahun 2011, tingkat rasionalitas penggunaan antibiotik secara 

kualitas yang termasuk dalam kategori rasional di bagian Anak RSUP Dr. Kariadi adalah 

49 %. Apabila dibandingkan dengan penelitian tersebut maka rasionalitas penggunaan 

antibiotik di bangsal anak RSU Harapan Pematangsiantar lebih  

Penggunaan antibiotik lini pertama untuk pasien observasi febris adalah ampicillin 

dan lini kedua adalah golongan Sefalosporin (Sefotaksim) (FK Undip, 2012). Meskipun 

demikian, penggunaan Sefotaksim yang seharusnya diberikan sebagai lini kedua, masih 

banyak digunakan sebagai lini pertama sehingga Sefotaksim menjadi antibiotik yang 

secara kuantitas paling besar jumlah penggunaannya. Penggunaan Sefotaksim dan 

antibiotik generasi ketiga Sefalosporin lainnya juga perlu mendapat perhatian khusus 

karena terdapat kejadian resistensi antibiotik tersebut terhadap bakteri yang memproduksi 

extended-spectrum β- lactamases (ESBL) (Urbanek, et al, 2012). 

Dalam peresepan antibiotik pada pasien tersebut juga didapatkan antibiotik 

meropenem. Meropenem merupakan antibiotik pilihan yang digunakan untuk melawan 

infeksi oleh karena bakteri yang dapat memproduksi extended-spectrum β-lactamase 

(ESBL) dan merupakan antibiotik pilihan jika terjadi bakteremia pada pasien (Lee, et al, 

2012) Pasien tersebut didiagnosis menderita bakteremia, akan tetapi penggunaan 

meropenem pada pasien tersebut dinilai kurang tepat oleh reviewer karena hasil kultur 

darah pasien ditemukan pertumbuhan kuman Pseudomonas aureginosa yang sensitif 

terhadap antibiotik ceftazidime, cotrimoxazole dan meropenem sehingga terdapat pilihan 

antibiotik selain meropenem yang lebih narrow spectrum atau spesifik untuk diresepkan 

kepada pasien tersebut. Terdapat juga peresepan meropenem pada pasien lain, akan tetapi 

peresepan meropenem pada pasien tersebut dinilai tepat karena pada hasil kultur darah 

pasien terdapat pertumbuhan kuman Acinetobacter spp yang hanya sensitif terhadap 

antibiotik cotrimoxazole dan meropenem. 

Dalam penelitian ini juga didapati bahwa penyakit yang terdiagnosis TB Paru 

sebanyak 3 pasien diberikan antibiotika Sefotaksim dan sebanyak 1 pasien diberikan 

Seftriakson. Hal ini tentu menyebabkan pengobatan menjadi kurang efektif, karena 

mikroba yang menyebabkan infeksi TB merupakan kuman yang tahan asam, kuman yang 

sangat kuat sehingga pengobatannyapun harus diberikan kombinasi obat antibotika 

Rifampisin, INH, Etambuthol dan pirazinamid, disamping itu juga pengobatan TB Paru 

membutuhkan waktu pengobatan yang cukup lama. 

 

PENUTUP 

Adapun kesimpulan dari hasil penelitian ini adalah sebagai berikut : 

a. Penggunaan antibiotika di ruang anak RSU Harapan periode Januari Maret 2020 

yang paling sering adalah Sefotaksim sebanyak 25 pasien (62,5%), kemudian 

Seftriakson sebanyak 7 pasien (17,5%), Sefiksim sebanyak 6 pasien (15%), 

Eritromisin dan Meropenem masing-masing 1 pasien (2,5%). 
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b. Penggunaan antibiotik memenuhi kategori Gyssens 0 (rasional) sebanyak 21 

peresepan (55%). Sisanya 45 % penggunaan antibiotik tidak rasional dengan rincian 

sebanyak 7 peresepan (15%) kategori Gyssens V (Penggunaan antibiotika tanpa 

indikasi), 5 peresepan (12,5%) kategori Gyssens IVA (ada antibiotika lain yang lebih 

efektif), 4 peresepan (10%) kategori Gyssens IVC (antibiotika laing yang lebih 

murah, dan 3 peresepan (7,5%) kategori Gyssens IVD (ada antibiotika lain yang 

lebih spesifik). 
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