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ABSTRAK

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN SELULITIS DI
INSTALASI RAWAT INAP RUMAH SAKIT HAJI JAKARTA
PERIODE 2016-2018

Ratna Dwi Ningtiyas
1504015313

Selulitis merupakan infeksi kulit dan jaringan lunak pada epidermis dan dermis
yang kemudian dapat menyebar ke jaringan superfisial. Penggunaan antibiotika
yang tidak rasional akan meningkatkan terjadinya efek samping yang tidak
diinginkan, resistensi antibiotika, dan meningkatnya biaya medis yang lebih
tinggi. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaran penggunaan
antibiotik pada pasien selulitis di RS Haji Jakarta berdasarkan ketepatan
pemilihan obat, dosis dan lama pemberian antibiotik. Penelitian ini merupakan
penelitian observasional menggunakan metode deskriptif dengan pengambilan
sampel secara retrospektif dari rekam medis pasien selulitis yang dirawat inap di
RS Haji Jakarta periode 2016-2018. Hasil penelitian menunjukan dari total 51
pasien yang termasuk ke dalam kriteria inklusi dan ekslusi diperoleh ketepatan
pemilihan jenis antibiotik sebanyak 68,47%, ketepatan dosis mencapai 90,91%
dan ketepatan lama pemberian sebanyak 89,19%. Pada penelitian ini disimpulkan
bahwa masih ditemukan ketidaktepatan penggunaan antibiotik pada pasien
selulitis di RS Haji Jakarta.

Kata kunci : Selulitis, Antibiotik, RS Haji Jakarta
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Selulitis merupakan infeksi kulit dan jaringan lunak yang pada mulanya
menyerang epidermis dan dermis yang kemudian dapat menyebar ke jaringan
superfisial. Hal ini ditandai dengan peradangan lokal, seperti rasa hangat, eritema,
nyeri, limfangitis, dan sering menjalar ke sistemik disertai demam dan
peningkatan jumlah sel darah putih (Dipiro et al. 2015). Selulitis dapat
digolongkan dalam jenis penyakit skin and soft tissue infections (SSTI). SSTI
dapat diklasifikasikan sebagai simple ataupun complicated dan dapat mencakup
kulit, lemak subkutan, lapisan fasia, dan jaringan otot. SSTI dapat juga
diklasifikasikan dalam golongan purulen atau nonpurulen. Dalam 15% kasus
selulitis di mana organisme diidentifikasi, sebagian besar disebabkan oleh
Streptococcus -hemolitik dan Staphylococcus aureus (Phoenix, et al. 2012).

Sebuah studi prospektif menunjukkan bahwa sebagian besar infeksi S. aureus
di Amerika Serikat sekarang resisten metisilin, di antara 389 isolat kultur darah S.
aureus, 63% (244) adalah CA-MRSA (Community-associated methicillin-
resistant Staphylococcus aureus). Sebuah penelitian multisenter dari 11 rumah
sakit AS melaporkan prevalensi MRSA mulai dari 15% hingga 74% (Phoenix, et
al. 2012). Dampak resistensi terhadap antibiotik adalah meningkatnya morbiditas,
mortalitas dan biaya kesehatan. Selulitis merupakan salah satu penyakit yang
mengakibatkan morbiditas tinggi dan biaya keuangan yang besar untuk penyedia
layanan kesehatan di seluruh dunia. Di Amerika Serikat, diperkirakan 14,5 juta
kasus selulitis setiap tahun menyumbang $ 3,7 miliar dalam biaya perawatan
rawat jalan saja (Raff et al 2016).

Pedoman penanganan pasien dengan selulitis yang digunakan untuk
menurunkan keterlambatan dalam diagnosis, menurunkan biaya perawatan, dan
administrasi pengobatan yang tidak tepat, serta meningkatkan manajemen
selulitis. Salah satu penatalaksanaan infeksi selulitis adalah dengan pemberian
antibiotik. Durasi dalam pemberian antibiotik ini harus didasarkan pada tingkat
keparahan infeksi. Tanda-tanda infeksi adalah peningkatan jumlah sel darah putih,

demam dan malaise (Dipiro et al. 2015). Peresepan antibiotik yang kurang tepat akan
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menimbulkan masalah diantaranya akan meningkatkan angka kejadian resistensi baik
resistensi mikroba terhadap antibiotik tunggal maupun kombinasi, peningkatan
toksisitas akibat kesalahan pemilihan antibiotik dan pemberian dosis serta frekuensi
dan durasinya, memicu timbulnya efek samping lain diluar penyakit yang diderita
pasien, dan membuat infeksi menjadi lebih lama penyembuhannya yang berdampak
pada lama perawatan dan biaya perawatan pasien yang tentunya merugikan
(Kemenkes RI 2011).

Berdasarkan data kejadian rumah sakit di Inggris melaporkan adanya 69,576
episode selulitis dan 516 episode erisipelas pada tahun 2004 dan 2005 (Tay et al.
2015). Suatu studi epidemiologi di clinical center of University of Sarajevo
selama 3 tahun (Januari 2009 - Maret 2012) didapatkan 123 pasien menderita
infeksi kulit dan jaringan lunak, dimana 71,55% diantaranya menderita selulitis
dan sisanya 28,45% dengan erisipelas (Hadzovic-Cengic et al. 2012). Menurut
National Ambulatory Medical Care Survey dan National Hospital Ambulatory
Medical Care Survey di Amerika Serikat, tingkat kunjungan keseluruhan untuk
infeksi kulit dan jaringan lunak atau SSTI (skin and soft-tissue infection)
meningkat dari 32,1 hingga 48,1 kunjungan per 1.000 populasi dan telah
mencapai 14,2 juta pada tahun 2005, dan kunjungan untuk abses dan selulitis
meningkat dari 17,3 menjadi 32,5 kunjungan per 1.000 populasi dan menyumbang
lebih dari 95% dari peningkatan (Chlebicki 2014).

Selain itu, berdasarkan penelitian secara retrospektif yang telah dilakukan di
Instalasi Rawat Inap (IRNA) Medik RSUD Dr. Soetomo Surabaya pada tahun
2012-2014 Insidensi pasien baru selulitis terjadi sebanyak 29 kasus (67,4%)
sedangkan erisipelas sebanyak 14 kasus (32,6%). Sebagian besar berobat dengan
keluhan utama bengkak, bercak kemerahan, dan sensasi nyeri. Predileksi pada
ekstremitas bawah pada erisipelas (92,8%) maupun selulitis (93,1%). Jumlah
leukosit normal 52,9% pada pasien erisipelas dan 56,25% pada pasien selulitis.
Pemeriksaan kultur dilakukan pada 33 (76,74%) dari total 43 kasus. Penggunaan
terapi terbanyak yaitu injeksi ampisilin pada 22 pasien (51,1%) (Rositawati 2016).

Rumah Sakit Haji Jakarta merupakan salah satu rumah sakit swasta yang
menjadi tempat rujukan bagi masyarakat wilayah jakarta untuk menggunakan jasa
pelayanan medis. Antibiotik memiliki peranan penting sebagai obat utama pada

kejadian selulitis, maka kejadian ketidaktepatan pemilihan antibiotik dapat

2

Evaluasi Penggunaan Antibiotik..., Ratna Dwi Ningtiyas, Farmasi UHAMKA, 2019



menyebabkan infeksi yang tidak segera sembuh. Angka kejadian selulitis juga
meningkat, hal ini juga tentu perlu mendapat perhatian dalam penggunaan
antibiotik dalam penanganan selulitis. Selain itu, belum adanya penelitian terkait
evaluasi penggunaan antibiotik pada pengobatan selulitis di RS Haji Jakarta,
sehingga perlu adanya penelitian terkait hal tersebut. Evaluasi yang dilakukan
menggunakan metode deskriptif yang dilakukan secara retrospektif, dengan
melakukan observasi terhadap rekam medik pasien selulitis yang menjalani rawat
inap di RS Haji Jakarta pada periode 2016-2018. Hasil evaluasi penelitian ini
diharapkan dapat meningkatkan angka kesembuhan pasien dan mencegah
terjadinya infeksi lebih lanjut maupun komplikasi selulitis serta meningkatkan
mutu pelayanan pasien selulitis. Pada penelitian ini dilakukan analisa ketepatan
obat dan dosis serta lama pemberian obat antibiotik pada pasien selulitis.

B. Permasalahan Penelitian

1. Bagaimanakah gambaran pasien selulitis di Rumah Sakit Haji Jakarta periode
2016 - 2018, meliputi umur dan jenis kelamin?

2. Bagaimanakah gambaran ketepatan pengobatan yang digunakan oleh pasien
selulitis di Rumah Sakit Haji Jakarta periode 2016 - 2018, meliputi ketepatan
obat dan dosis serta lama pemberian antibiotik?

C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran pasien selulitis dan

ketepatan pengobatan yang digunakan oleh pasien selulitis di Rumah Sakit Haji

Jakarta periode 2016-2018, meliputi ketepatan obat dan dosis serta lama

pemberian antibiotik

D. Manfaat Penelitian

1. Manfaat untuk Peneliti

Dapat mengembangkan wawasan peneliti dan menjadi pengalaman berharga
dan kemudian menjadi referensi untuk penelitian berikutnya.

2. Manfaat untuk Rumah Sakit

Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan informasi dan masukan yang
berkaitan dengan peresepan obat pasien selulitis sehingga dapat digunakan
sebagai pertimbangan untuk melakukan perbaikan standar terapi.

3

Evaluasi Penggunaan Antibiotik..., Ratna Dwi Ningtiyas, Farmasi UHAMKA, 2019



3. Manfaat untuk Ilmu Pengetahuan
Menambah pengetahuan untuk masyarakat umum dalam memilih dalam
memilih obat dan dosis antibiotik pada penderita selulitis yang tepat dan sebagai

referensi bagi penelitian selanjutnya yang berhubungan dengan pengobatan
selulitis.
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