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INTISARI

Sodikin, Pangestu Maskur; Sari, Meliyana Perwita; Febriyanti, Rizki.
2025. Gambaran Penggunaan Obat Asma pada Anak di Instalasi Rawat
Inap RSIA Pala Raya

Asma merupakan salah satu gangguan peradangan pada saluran nafas. Saluran
nafas yang mengalami radang kronik memilik sensitivitas yang lebih responsif
sehingga bagian tersebut terangsang oleh faktor tertentu, maka jalan nafas
mengalami sumbatan dan aliran udara menjadi terhambat akibat perubahan struktur
bronkus, sumbatan lendir, dan adanya peningkatan proses peradangan. Hal ini
mempengaruhi berbagai aktivitas sehari-hari sehingga menurunkan produktivitas
dan kualitas hidup. Asma diakibatkan oleh aktivitas sel dalam tubuh. Adanya
hambatan aliran udara pada asma dapat menyebabkan perubahan dalam saluran napas.
Tujuan penelitian in1 adalah untuk mengetahui bagaimana gambaran penggunaan
obat asma pada anak di Instalasi Rawat Inap RSIA Pala Raya.

Metode penelitian yang digunakan adalah metode Kuantitatif deskriptif, yaitu
dengan menggunakan data resep bulan Juni-Agustus 2024. Sampel penelitian ini
menggunakan teknik purposive sampling dengan rumus slovin berjumlah 88 lembar
resep dengan total populasi 726 resep. Cara pengumpulan data yang digunakan
untuk penelitian ini adalah menggunakan teknik kohort retrospektif dengan cara
menggunakan data dengan kesamaan karakteristiknya pada periode tertentu.

Hasil dari penelitian ini adalah pasien terbanyak menderita asma adalah pasien
berjenis kelamin laki-laki (66%) dengan rentang umur 0-1 tahun (49%) dengan
tingkat keparahan asma ada di tingkat persisten ringan, kemudan metode
pengobatan yang di dapat terbanyak adalah menggunakan metode asma kombinasi
(80%).

Kata kunci : Anak, Pengobatan Asma, RSIA Pala Raya



ABSTRACT

Sodikin, Pangestu Maskur; Sari, Melivana Perwita; Febriyanti, Rizki.
2025. Overview of Asthma Medication Use in Children in the Inpatient
Installation of RSIA Pala Raya

Asthma is one of the inflammatory disorders of the respiratory tract. Chronically
inflamed respiratory tracts have a more responsive sensitivity so that certain
factors stimulate the part. Hence, the airway becomes blocked and airflow becomes
obstructed due to changes in the structure of the bronchi, mucus blockage, and an
increase in the inflammatory process. Asthma is caused by cell activity in the
body. The purpose of this research was to determine the overview of asthma
medication use in children in the Inpatient Installation of RSIA Pala Raya.

The research method used is the descriptive quantitative method. This method is by
using prescription data from June to August 2024 and the sample of this study used
a purposive sampling technique with the Slovin formula totaling 88 prescription
sheets with a total population of 726 prescriptions. The data collection method used
for this study was to use a retrospective cohort technique by using data with similar
characteristics in a certain period.

The results of this study were that the most patients were male patients (66%) with
an age range of 0-1 years (49%) with the severity of mild persistent asthma level,
then the most treathment method used is asthma combination method (80%).

Keywords: Asthma Treatment, Children, Pala Raya Hospital
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