
i 

 

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN FARINGITIS 

ANAK DI PUSKESMAS TAMBUN TAHUN 2020 

 

 

 
Skripsi 

Untuk melengkapi syarat-syarat guna memperoleh gelar  

Sarjana Farmasi 

 

 

 

 
Oleh: 

ROHAYANI ALIA 

1704015204 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
PROGRAM STUDI FARMASI  

  FAKULTAS FARMASI DAN SAINS 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA  

JAKARTA 

2021 

Perpus uhamka
Sticky Note
Silahkan lihat atau klik bookmark untuk melihat skripsi dalam bentuk bab per bab!



ii 

 

Skripsi dengan judul 

 

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN FARINGITIS 

ANAK DI PUSKESMAS TAMBUN TAHUN 2020 

 

Telah disusun dan dipertahankan di hadapan penguji oleh : 

Rohayani Alia, NIM 1704015204 

 

  Tanda Tangan    Tanggal 

 

Ketua 

Wakil Dekan I 

Drs. apt. Inding Gusmayadi, M.Si.                    

 

 

 

Penguji I 

apt. Daniek Viviandhari, M.Sc.  

 

12/01/2022 

  

 

 

 

Penguji II 

apt. Septianita Hastuti, M.Sc.  

 

    13/01/2022 

 

 

 

Pembimbing I 

apt. Zainul Islam, M.Farm.            13/01/2022 

 

  

 

 

 

Pembimbing II 

Dr. apt. Siti Fauziyah, M.Farm. 

  

 

 

30/12/2021 

                                                    

Mengetahui: 

 

 

 

Ketua Program Studi Farmasi 

Dr.apt. Rini Prastiwi, M.Si.                 

 

 

Dinyatakan Lulus pada Tanggal:  1 Desember 2021 

 

 

 

 

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK..., Rohayani Alia, Farmasi UHAMKA, 2021



iii  

ABSTRAK 

 

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN FARINGITIS 

ANAK DI PUSKESMAS TAMBUN TAHUN 2020 

 

Rohayani Alia 

1704015204 

 

Menurut laporan Kemenkes RI tahun 2017, faringitis terdapat pada urutan ke-3 

sebagai penyakit paling banyak di Puskesmas. Faringitis merupakan infeksi akut 

yang terjadi pada orofaring atau nasofaring, faringitis yang disebabkan oleh 

bakteri merupakan penyebab umum yang terjadi pada 15 – 30% kasus pediatri dan 

5 – 15% pada pasien dewasa. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui ketepatan 

penggunaan antibiotik pada pasien anak dengan faringitis di Puseksmas Tambun 

tahun 2020 yang dinilai berdasarkan tepat obat, tepat regimen dosis, dan tepat 

lama pemberian obat dengan mengacu pada pedoman Panduan Praktik Klinis Bagi 

Dokter di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Primer Tahun 2017, British National 

Formulary for Children (BNFC) 2021, Essential Medicine List for Children 

(EMLc) 2017, dan Pedoman Pelayanan Kefarmasian untuk Terapi Antibiotik 

Tahun 2011. Metode pengumpulan data bersifat retrospektif terhadap data rekam 

medis dengan metode total sampling dan dianalisa secara deskriptif. Populasi 

yang didapatkan yaitu 95 pasien, sebanyak 10 pasien tidak memenuhi kriteria 

inklusi sehingga diperoleh 85 pasien yang digunakan sebagai sampel penelitian. 

Hasil dari analisis menunjukkan tepat obat 100%, tepat regimen dosis 78,82%, 

dan tepat lama pemberian obat 4,70%. Sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ditemukan ketidaktepatan penggunaan antibiotik pada pasien faringitis anak di 

Puskesmas Tambun. 

 

Kata Kunci: Faringitis, Pasien Anak, Evaluasi Antibiotik, Puseksmas Tambun 
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BAB I 

 PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Faringitis merupakan salah satu penyakit yang umum terjadi pada pasien 

dewasa dan anak-anak. National Hospital Ambulatory Medical Care Survey dan 

National Ambulatory Medical Care Survey melaporkan jumlah penderita faringitis 

setiap tahunnya yaitu lebih dari 5 juta pasien dewasa dan 6,2 – 9,7 juta pasien 

anak-anak yang dibawa ke Unit Gawat Darurat (UGD) dan Klinik (Triadi dkk., 

2020). Menurut laporan Kemenkes RI tahun 2017, faringitis terdapat pada urutan 

ke-3 sebagai penyakit paling banyak di Puskesmas (Kemenkes RI, 2018). Pada 

penelitian yang dilakukan oleh Albertin tahun 2014 – 2016 di Instalasi Rawat 

Jalan Balai Besar Kesehatan Paru Masyarakat Surakarta, diperoleh prevalensi 

ISPA (Infeksi Saluran Pernapasan Atas) jenis faringitis sebesar 61,46% (Albertin, 

2018).  

Faringitis merupakan infeksi akut yang terjadi pada orfaring atau 

nasofaring yang menyebabkan 1 – 2% pada kunjungan rawat jalan. Streptococcus 

(GABHS) atau Streptococcus pyogenes adalah bakteri penyebab utama dari 

faringitis. Selain bakteri, faringitis juga dapat disebabkan oleh virus seperti 

adenovirus, coronavirus, dan rhinovirus. Faringitis yang disebabkan oleh bakteri 

GABHS (Group A β-hemolytic streptococci) merupakan penyebab umum yang 

terjadi pada 15-30% kasus pediatri dan 5 – 15% pada pasien dewasa (DiPiro et al., 

2015). 

  Gejala yang umumnya dirasakan oleh pasien yaitu seperti demam, nyeri 

tenggorokan ketika menelan, batuk, terdapat sekret dari hidung, nyeri kepala, 

kurangnya nafsu makan, muntah dan mual. Gejala khusus faringitis bakterial yaitu 

demam tinggi, nyeri kepala hebat, muntah, dan jarang disertai batuk. Sedangkan 

gejala faringitis yang disebabkan oleh virus biasanya dimulai dengan gejala 

rhinitis kemudian faringitis yang disertai dengan mual, demam, dan rinorea.  

Faktor risiko faringitis pada anak yaitu usia 3 – 14 tahun, iritasi faring oleh 

makanan, menurunnya daya tahan tubuh, iritasi kronik yang disebabkan oleh 

makanan dan paparan udara yang dingin serta kurangnya gizi (IDI, 2017). 
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Pasien dengan faringitis GAS (Group A Streptococcus) akut harus diobati 

dengan antibiotik yang sesuai   menggunakan dosis yang tepat untuk meghilangkan 

organisme dari faring (Shulman et al., 2012). Penatalaksanaan antibiotik untuk 

faringitis di Indonesia adalah eritromisin untuk pasien dewasa dan amoksisilin 

untuk pasien anak sesuai dengan Panduan Praktik Klinis Bagi Dokter di Fasilitas 

Kesehatan Primer tahun 2017 (IDI, 2017). Indikator pengukuran penggunaan 

antibiotik berupa tepat pasien, tepat diagnosis, tepat pemilihan obat, tepat indikasi, 

tepat harga, tepat informasi, tepat cara pemberian, dan lama pemberian obat 

(Rusli, 2016). Di negara berkembang, antibiotik banyak diresepkan pada pasien 

dengan infeksi, terkadang dengan penggunaan yang tidak tepat seperti 

pemilihan obat, dosis, indikasi yang salah, serta durasi (lama pemberian) obat yang 

kurang tepat (Malino et al., 2013). Berdasarkan hasil dari penelitian oleh Nuraini 

dkk. (2014) yang dilakukan di Instalasi Rawat Jalan RSU Kabupaten Tangerang 

diperoleh ketepatan obat senilai 100%, ketepatan indikasi 100%, ketepatan lama 

pemberian obat 83,1%, dan ketepatan dosis 87,4% (Nur’aini dkk., 2014). 

Ketidaktepatan ini merupakan salah satu dari penyebab terjadinya 

resistensi antibiotik terhadap bakteri yang dapat menimbulkan beberapa masalah 

yang fatal. Resistensi antibiotik ini dapat mengakibatkan perpanjangan penyakit 

(prolonged illness), memperpanjang masa rawat (length of stay), meningkatkan 

terjadinya resiko kematian (greater risk of death), dan meningkatnya biaya 

kesehatan karena memerlukan antibiotik yang lebih kuat sehingga harganya yang 

semakin mahal (Deshpande et al., 2011). Hal tersebut harus diatasi secara efektif, 

salah satunya dengan mengevaluasi penggunaan antibiotik di pusat pelayanan 

kesehatan sebagai upaya peningkatan pemakaian antibiotik secara rasional. 

Berdasarakan pemaparan diatas, peneliti berminat untuk meneliti 

mengenai evaluasi penggunaan antibiotik pada pasien faringitis anak di 

Puskesmas Tambun tahun 2020 dengan tujuan untuk memperoleh gambaran 

ketepatan penggunaan antibiotik, dengan berpedoman pada Panduan Praktik 

Klinis Bagi Dokter di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Primer Tahun 2017, British 

Natinal Formulary for Children (BNFC) 2021, Essential Medicine List for 

Children (EMLc) 2017, dan Pedoman Pelayanan Kefarmasian untuk Terapi 

Antibiotik Tahun 2011. Penelitian dilakukan dengan cara penelusuran rekam 
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medik menggunakan data retrospektif bulan Januari – Desember tahun 2020, 

indikator pengukuran yang digunakan yaitu tepat obat, tepat regimen dosis, serta 

tepat lama pemberian obat. 

B. Permasalahan Penelitian 

  Adapun permasalahan pada penelitian yang akan diteliti adalah bagaimana 

gambaran ketepatan penggunaan antibiotik pada pasien anak faringitis di 

Puskesmas Tambun tahun 2020 ditinjau dari tepat obat, tepat regimen dosis, dan 

tepat lama pemberian obat. 

C. Tujuan Penelitian 

  Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk memperoleh gambaran ketepatan 

penggunaan antibiotik pada pasien anak dengan faringitis di Puskesmas Tambun 

tahun 2020 yang ditentukan berdasarkan tepat                    obat, tepat regimen dosis, dan tepat 

lama pemberian obat. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Puskesmas 

Hasil penelitian ini diharapkan mampu dijadikan bahan evaluasi serta 

memberikan masukan teoritis terapi faringitis pada pihak Puskesmas 

Tambun dalam meningkatkan kerasionalan penggunaan antibiotik, sehingga 

diperoleh pengobatan yang lebih efektif dan efisien. 

2. Bagi Peneliti 

Menjadi sarana pengaplikasian teori dan ilmu, menambah pengalaman dan 

pemahaman peneliti pada studi evaluasi penggunaan antibiotik pada pasien. 

3.      Bagi Akademik 

Dapat memberikan gambaran pengetahuan mengenai penggunaan antibiotik 

pada pasien anak dengan penyakit faringitis dan dapat dijadikan referensi 

untuk penelitian selanjutnya. 
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