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resistens dan efek samping meningkat. Kurangnya pengetahuan tenaga medis
menjadi salah satu faktor pemakaian antibiotik secara irasional. Tujuan
penelitian ini adalah Untuk mengetahui gambaran terapi antibiotik yang
digunakan pada diare akut balita di Puskesmas Pangkah.

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah deskriptif dengan
pendekatan kuantitatif. Populas dalam penelitian ini adalah semua pasien
diare akut balita (1-4 tahun) yang mendapatkan terapi antibiotik. Jumlah
sampel dalam pendlitian ini yaitu sebanyak 61 pasien yang diperoleh dengan
purposive sampling. Pengumpulan data menggunakan rekam medis bulan Juli
sampai September 2020 sebanyak 61 resep pasien Data dianalisis
menggunakan analisis univariat dalam bentuk tabel distribusi frekuensi berupa
tepat indikasi, tepat obat, tepat dosis dan tepat cara dan lama pemberian obat
yang diberikan.

Hasil penelitian menunjukan bahwa penggunaan antibiotik di Puskesmas
Pangkah yaitu cotrimoxazole yang diberikan kepada 50 pasien (81,96%) dan
metronidazole kepada 11 pasien (18,03%), Sedangkan penggunaan antibiotik
terkait tepat indikasi dan tepat obat yang diberikan seluruh sampel (61 pasien)
sudah sesuai, 59 pasien (96,72%) sudah sesuai dengan dosis dan 2 pasien
(3,27%) tidak sesuai dengan dosis. Namun seluruh sampel (61 pasien balita)
sudah sesuai terkait cara dan lama pemberian antibiotik.
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A. Pendahuluan

Menurut Kemenkes RI 2018,
penyakit diare merupakan penyakit
endemis diare juga merupakan penyakit
yang berpotensi kejadian luar biasa
(KLB) diare yang disertai dengan
kematian juga masih sering terjadi. Selain
itu, di tahun 2018 terjadi 10 kali KLB
yang tersebar didelapan provinsi, delapan
kabupaten/kota dengan jumlah penderita
756 orang dan kematian 36 orang (CFR
4,76%), angka kematian (CFR)
diharapkan <1%, saat KLB angka CFR
masih cukup tinggi >1%. Pada tahun
2018 CFR diare mengalami peningkatan
dibanding tahun 2017 yang menunjukan
angka CFR 1,97%.

Kasus kematian diare anak di bawah
usia lima tahun di dunia masih
menunjukan angka yang tinggi, anak usia
dibawah lima tahun sangatlah rentan
terkena diare dibandingkan anak di atas
usia lima tahun, hal ini dikarenakan
saluran cerna dan sistem imun masih
lemah sehingga apabila ada patogen atau
kuman jahat yang masuk maka belum
maksimal penolakannya yang
mengakibatkan mereka mudah terjangkit
penyakit (Widodo, 2018 ).

Pemakaiaan antibiotik secara rasional
mutlak menjadi keharusan. Kerasional
pemakaian antibiotik tersebut meliputi
tepat indikasi, tepat penderita, tepat obat,
tepat dosis dan waspada efek samping
obat. Akan tetapi kurangnya pengetahuan
tenaga medis tentang antibiotik juga
dapat menyebabkan terapi antibiotik yang
tidak rasional (Sutrisna, 2012).

Ironisnya, pemakaian antibiotik secara
tidak rasional masih banyak terjadi yang
dapat menyebabkan resistensi. Selain itu,
dampak lain dari pemakaian antibiotik
secara irasional yaitu toksisitas, efek
samping meningkat dan biaya pengobatan
yang juga meningkat (Febiana,2012).

Berdasarkan uraian tersebut dan
angka kejadian diare di Puskesmas
Pangkah yaitu menempati urutan ke 9
dari 18 Kabupaten di Kota Tegal yang
perlu mendapatkan perhatian khusus
dalam pengobatan penyakit diare.
Berdasarkan informasi yang di
peroleh dari Puskesmas Pangkah
selama ini belum pernah dilakukan

penelitian tentang gambaran
rasionalitas terapi antibiotik pada
pasien diare akut balita serta melihat
kondisi lingkungan sekitar masih
sangat buruk yang dapat menjadi
faktor resiko diare. Hal ini menjadi
salah satu alasan dipilihnya
Puskesmas Pangkah sebagai tempat
penelitian serta memberikan alasan
bagi peneliti untuk melakukan
penelitian dengan judul “Gambaran
Rasionalitas Terapi Antibiotik pada
Pasien Diare Akut Balita di
Puskesmas Pangkah”.

. Metode

Penelitian ini menggunakan desain
penelitian deskriptif kuantitatif dengan
mengumpulkan data secara deskriptif
retrospektif. Penelitian ini dilakukan di
Puskesmas Pangkah. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh data rekam
medik dan resep pasien diare akut di
Puskesmas Pangkah pada periode Juli
sampai September 2020 yaitu sebanyak
71 pasien.

Sampel dalam penelitian ini adalah
bagian dari populasi yang memenuhi
kriteria inklusi, sehingga besar sampel
dalam penelitian ini adalah sebanyak 61
sampel. Teknik pengambilan sampel
yang digunakan adalah Purposive
sampling, yaitu semua rekam medik
pasien yang memenuhi kriteria inklusi
dan eksklusi diambil sebagai penelitian.

Cara pengumpulan data yaitu dengan
menggunakan data sekunder. Data
sekunder adalah data yang sudah tersedia
sehingga peneliti tinggal mencari dan
mengumpulkan. Data ini diperoleh
dengan mengumpulkan semua lembar
rekam medik yang memuat tahapan
penatalaksanaan pasien balita dengan
penyakit diare akut dari bulan Juli sampai
September 2020.

. Hasil dan Pembaasan

Karakteristik pasien yang diperoleh
dari rekam medis dan resep meliputi usia
dan jenis kelamin.
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Tabel 1 Karakteristik Pasien
Berdasarkan Usia

No Usia Pasien F %
1 1 Tahun 12 19,67%
2 2 Tahun 22 36,06%
3. 3 Tahun 18 29,50%
4 4 Tahun 9 14,75%
Total 61 100%

Jumlah pasien diare akut yang
mendapat terapi antibiotik di Puskesmas
Pangkah pada periode Juli-September
2020, paling banyak pada usia dua tahun
sebanyak 36,06% (22 pasiek@mudian
diikuti dengan usia tiga tahun dengan
jumlah sebanyak 29,50% (18 pasien),
selanjutnya usia satu tahun sebanyak
19,67% (12 pasien) dan terendah usia
empat tahun sebanyak 14,75% (9 pasien).

Dari hasil Penelitian ini menyebutkan
bahwa kelompok usia yang paling banyak
menderita diare akut anak adalah pada
kelompok usia dua tahun yaitu sebanyak
36,06% (22 pasien), kemudian diikuti
dengan rentang usia tiga tahun sebanyak
29,50% (18 pasien), Hal ini sesuai
dengan yang dinyatakan oleh WHO vyaitu
dimana Menurut WHO, diare adalah
penyebalkematian kedua terbanyak di
dunia untuk anak dibawah usia lima
tahun. Satu dari lima anak meninggal
didunia karena diare. Dan sekiranya
hampir 1,5 juta anak di bawah lima tahun
meninggal setiap tahunnya juga lantaran
penyakit diare. (Harjaningrum,2011).

Beberapa faktor yang menyebabkan
kejadian diare pada balita yaitu infeksi
yang disebabkan bakteri, virus atau
parasit, adanya gangguan penyerapan
makanan yang disebut malabsorbsi,
alergi, keracunan bahan kimia atau racun
yang terkandung didalam makanan,
imunodefesiensi yaitu kekebalan tubuh
menurun serta penyebab lain (Haikin,
2012).

Tabel 2 Karakteristik Pasien
Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis F %
No Kelamin
1. Perempuan 33 54,09%
2.  Laki-Laki 28 45,90%
Total 61 100%

Jumlah pasien anak diare akut di
Puskesmas Pangkah yang telah
memenuhi kriteria inklusi sebanyak 61
pasien. Dari total tersebut distribusi
tersebut jenis kelamin terbanyak yaitu
perempuan dengan presentase 54,09%
(33 pasien) dan sisanya pasien laki-laki
dengan presentase 45,90% (28 pasien).

Hasil penelitian ini menunjukan
bahwa balita dengan diare akut yang
berjenis kelamin perempuan lebih
banyak dari pada yang berjenis kelamin
laki-laki, hal tersebut sejalan dengan
data dari Riskesdas yang menunjukan
bahwa balita dengan jenis kelamin
perempuan lebih rentan menderita diare
(KemenkesRlI, 2019).

Namun hal ini tidak selalu terjadi
pada setiap puskesmas. Perbedaan
jumlah  antara pasien laki-laki dan
perempuan tidak menjadi faktor
timbulnya diare karena pada anak laki-
laki dan perempuan sama-sama
mempunyai risiko terserang diare
terkait oleh sistem kekebalan tubuh,
pola makan, status gizi, kebersihan diri,
higienitas dan sanitasi lingkungan
(Astaqauliyah, 2010). Sehingga dari hal
tersebut, bukan berarti menunjukkan
bahwa perempuan mempunyai resiko
lebih besar dibandingkan laki-laki
tetapi perempuan dan laki-laki
mempunyai resiko yang sama terhadap
diare akut.

Tabel 3Jenis Terapi Antibiotik

No Jenis Antibiotik  F %

1. Metronidazole 11 18,03%

2. Cotrimoxazole 50 81,96%
Total 61 100%
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Jumlah  penggunaan antibiotik  di
Puskesmas Pangkah dalam penyakit Diare
akut anak terbanyak menggunakan
cotrimoxazole yaitu 50 pasien (81,96%)
dan sisanya menggunakan metronidazole
11 pasien (18,03%). Hal ini disebabkan
karena Cotrimoxazole merupakan
antibiotik pilihan utama dalam mengobati
penyakit diare akut terutama yang
membutuhkan terapi antibiotik.
Cotrimoxazole merupakan kombinasi
antara Sulfametoxazol dan Trimetoprim
dengan perbandingan 5 : 1 (400 + 80 mg)
yang berefek sinergis. Kedua komponen
kombinasinya bersifat bakterisida terhadap
bakteri yang sama dan banyak digunakan
untuk berbagai penyakit infeksi, salah
satunya infeksi saluran cerna karena lebih
jarang menimbulkan resistensi (Tjay dan
Rahardja, 2015).
Tabel 4 Tepat indikasi

No Hasil F %

1. Tepat Indikasi 61 100%

2. Tidak Tepat Indikasi 0 0%
Total 61 100%

Tabel tersebut menunjukan bahwa
pengobatan pasien anak diare akut di
Puskesmas Pangkah adalah tepat indikasi
sebanyak 61 pasien (100%). Pasien
dikatakan tepat indikasi pada penggunaan
antibiotik sebagai terapi diare akut anak
apabila menggunakan terapi antibiotik
yang sesuai dengan gejala yang
menandakan adanya infeksi bakteri
seperti demam, tinja berdarah, diare
dengan atau tanpa dehidrasi. Pemberian
antibiotik pada diare akut ini
menggunakan cotrimoxazole dan
metronidazole. Kedua antibiotik ini
sangat cocok digunakan dalam penyakit
diare akut yang disebabkan oleh bakteri
karena antibiotik tersebut memiliki sifat
yang sama Yaitu bakterisida. Antibiotik
Cotrimoxazole merupakan antibiotik
pilihan utama dalam mengobati penyakit
diare akut terutama yang membutuhkan
terapi antibiotik. Dengan adanya dua
kombinasi antara Sulfametoxazol dan
Trimetoprim yang berefek sinergis dan
bersifat bakterisida terhadap bakteri yang
sama dan banyak digunakan untuk
berbagai penyakit infeksi, salah satunya
infeksi saluran cerna karena lebih jarang

menimbulkan  resistensi (Tjay dan
Rahardja, 2015).

Sedangkan pada antibiotik
metronidazole merupakan antibiotik yang
bersifat bakterisida/membunuh bakteri
serta memberikan hasil klinik yang bagus
pada terapi giardiasis dan amoebiasis.
Metronidazol juga tepat digunakan untuk
infeksi bakteri anaerob, serta mempunyai
keuntungan biaya rendah dan efek
samping ringan (WHO,2010)

Tatalaksana diare akut menurut Amin
(2015) yaitu penggunaan antibiotik yang
diindikasikan pada pasien anak diare akut
berdasarkan keterangan empiris dengan
melihat gejala dan tanda diare infeksi,
seperti diare cair >3 kali/hari, sakit perut
atau mules, demam atau panas, mual
muntah, dehidrasi, nafsu makan dan atau
minum berkurang. Pemberian Antibiotik
secara empiris dengan melihat gejala
pasien atau gambaran klinis infeksi dan
patogen diare yang dipilih dapat
menimbulkan tanda seperti rasa sakit
perut, demam, mual muntah, bukti tinja
inflamasi, dan tinja berlendir dan
berdarah yang berarti dicurigai terinfeksi
bakteri Shigella, maka perlu diberikan
antibiotik yang efektif hanya untuk anak-
anak dengan diare berdarah terhadap
kemungkinan besar terjadinghigellosis
(WGO, 2012).

Antibiotik tidak perlu diberikan pada
anak diare akut, kecuali dengan indikasi,
seperti diare berdarah atau kolera.
Pemberian antibiotik yang tidak rasional
akan menyebabkan diare sulit sembuh
dan akan memperpanjang lamanya
penderita diare. Tanda gejala seperti
adanya mual muntah, nyeri abdomen,
adanya lendir dan darah dan demam
sedangkan penggunaan obat antibiotik
berdasarkan adanya indikasi infeksi
(Kemenkes, 2014).

Tabel 5 Tepat Obat

No Hasil F %

1. Tepat Obat 61 100%

2. Tidak Tepat Obat 0 0%
Total 61 100%

Tabel tersebut menunjukan bahwa
penggunaan antibiotik pada pasien anak
diare akut di Puskesmas Pangkah adalah
tepat obat sebanyak 61 pasien (100%)
yaitu  antibiotik yang digunakan
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cotrimoxazole dan metronidazole.

Tata laksana diare akut menurut Amin
(2015) dalam terapi pengobatan diare
akut Ketepatan obat dalam penggunaan
antibiotik pasien diare akut anak di
Puskesmas Pangkah yang digunakan
adalah cotrimoxazole dan metronidazole
karena berdasarkan keterangan empiris
dengan gejala atau gambaran klinis
infeksi dan patogen diare yang dipilih
dapat menunjukkan tanda seperti rasa
sakit perut, demam, mual muntah, bukti
tinja inflamasi, tinja berlendir dan
berdarah (WGO, 2012).

Tabel 6 Tepat Dosis

No Hasil F %

1. Tepat Dosis 59 96,72%

2. Tidak Tepat Dosis 2 3,27%
Total 61 100%

Pada tabel tersebut menunjukan
bahwa ketepatan dosis pada pasien
penderita diare akut di Pusekemas
Pangkah sebanyak 59 pasien (96,72%)
telah sesuai sedangkan dua pasien
(3,27%) tidak sesuai atau tidak tepat
dosis. Ketidaktepatan dosis ini terjadi
karena frekuensi pemberian kurang tepat.
Frekuensi pemberian obat dengan fungsi
organ normal dapat ditentukan dengan
melihat waktu paruh {t) obat. Waktu
paruh cotrimoxazole 12 jam sehingga
cukup diberikan 2 kali sehari. Sedangkan
untuk  dosis lazim pemberian
cotrimoxazole usia 2 bulan — 5 bulan 2 X
1/, sendok takar, 6 bulan — 5 tahun 2X1
sendok takar, 6 tahun - 12 tahun 2X2
sendok takar (Iso, 2015). Namun terdapat
2 pasien yang tidak sesuai atau tidak tepat
dosis yaitu pasien dengan usia 1 tahun
dan pasien dengan wusia 2 tahun
mendapatkan terapi antibiotik
contrimoxazole sirup 2 kali'/. sendok
takar. untuk pemberian antibiotik
contrimoxazole yang kurang dari dosis
lazim ini terjadi karena prinsip terapi
penggunaan antibiotik yang dilakukan di
Puskesmas Pangkah  menggunakan
prinsip terapi secara empiris yang
mengacu dengan pola terapi pada resep
pasien sebelumnya sehingga sering
mengakibatkan kesalahan dalam
pemberian dosis pada pasien. Selain itu,
yang  juga dapat menyebabkan

ketidaksesuaian dosis berdasarkan umur
adalah adanya pengelompokan dosis
berdasarkan kelompok umur tertentu
ataupun dapat disebabkan karena
perbedaan referensiyang digunakan
antara peneliti dengan praktisi medis
dilapangan. Akan tetapi hal ini tidak
dapat menjamin terapi antibiotik dapat
tercapai dengan baik

Tabel 7 Tepat Cara Pemberian

No Hasil F %

1. Tepat Cara Pemberian 61 100%

2. Tidak Tepat Cara O 0%
Pemberian
Total 61 100%

Pada tabel tersebut menunjukan
bahwa rute pemberian antibiotik pasien
anak diare akut di Puskesmas Pangkah
adalah 61 pasien 100% tepat cara
pemberian antibiotik dalam pengobatan.
Ketepatan rute atau cara pemberian pada
penelitian ini yaitu melalui mulut atau
oral dengan tujuan untuk mencegah,
mengobati dan mengurangi rasa sakit

Pemberian melalui mulut disesuaikan
dengan kondisi pasien yang masih bisa
mengkonsumsi obat dalam sediaan sirup
dan suspensi. Rute pemberian antibiotik
secara oral menjadi pilihan pertama untuk
terapi infeksi (Kemenkes,2011).
Antibiotik paling banyak pada rute
pemberian secara oral pada terapi diare
akut anak yaitu antibiotik cotrimoxazole
dan metronidazole.

Tabel 8 Tepat Lama Pemberian

No Hasil F %
1. Tepat Lama 61 100%
Pemberian
2. Tidak Tepat 0 0%
Lama Pemberian
Total 61 100%

Tabel tersebut menunjukan bahwa
lama pemberian antibiotik pasien anak
diare akut di Puskesmas Pangkah adalah
tepat lama pemberian sebanyak 61 pasien
(100%), ketepatan tersebut dilihat dari
lama nya penggunaan antibiotik pada
metronidazole dan cotrimoxazole.

Lamanya  pemberian antibiotik
empiris adalah dalam jangka waktu 48-72
jam.  Selanjutnya harus dilakukan
evaluasi berdasarkan data mikrobiologis
dan kondisi klinis pasien serta data
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Febiana

penunjang lainnya. Penggunaan antibiotik
lini pertama, lini kedua dan lini ketiga
yang diberikan lebih dari 14 hari juga
banyak ditemukan. (Haryani dan Yusna
2016).

Tidak semua obat yang diberikan
memenuhi kriteria lama pemberian obat.
antibiotik yang diberikan jika tidak
diberikan sesuai dengan standar lamanya
pemberian obat dapat menyebabkan
perkembangan bakteri yang resisten.
Setiap orang yang menggunakan terapi
antibiotik, maka bakteri akan terbunuh
tetapi bakteri yang resisten akan tetap
hidup, tumbuh dan bereproduksi. Oleh
karena itu, untuk mengontrol
perkembangan bakteri resisten yaitu
dengan penggunaan antibiotik yang tepat
yang meliputi dosis, frekuensi dan lama
pemberian. (Sari dan Rahmawati,2016).

. Simpulan

Berdasarkan penelitian yang telah
dilakukan, dapat diambil kesimpulan
bahwa :

Gambaran rasionalitas terapi antibiotik
pada pasien diare akut balita yang
meliputi: jenis terapi antibiotik yang
digunakan contrimoxazole 50 pasien
(81,96%) dan metronidazole 11 pasien
(18,03%), Tepat Indikasi sebanyak 61
pasien (100%) sesuai, Tepat Obat
sebanyak 61 pasien (100%) sesuai, Tepat
Dosis sebanyak 59 pasien (96,72%)
sesuai dan 2 pasien (3,27%) tidak sesuai,
Tepat Cara Pemberian sebanyak 61
pasien (100%) sesuai, Tepat Lama
Pemberian sebanyak 61 pasien (100%)
sesuai.
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