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ABSTRAK

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN COMMUNITY
ACQUIRED PNEUMONIA (CAP) DI INSTALASI RAWAT INAP RUMAH
SAKIT HAJI JAKARTA TAHUN 2019

Arsita Rizkywanda
1804019004

Pneumonia adalah salah satu infeksi pernapasan akut bagian bawah. Di Indonesia,
pneumonia termasuk dalam 10 besar penyakit rawat inap di rumah sakit dengan
proporsi kasus 53.95 % laki laki dan 46.05 % perempuan. Terapi antibiotik adalah
terapi utama untuk pasien pneumonia yang bertujuan untuk menghindari
keterlambatan pengobatan dan mencegah infeksi semakin parah. Tujuan
penelitian ini dilakukan untuk mengetahui tentang gambaran terapi dan evaluasi
rasionalitas penggunaan antibiotik pada pasien Community Acquired Pneumonia
(CAP) di instalasi rawat inap Rumah Sakit Haji Jakarta Periode 2019. Desain
penelitian ini bersifat non-eksperimental yang bersifat deskriptif dilakukan dengan
pengambilan pengambilan data secara retrospektif. Penelitian ini menggunakan
115 data rekam medik pasien rawat inap yang memenuhi kriteria inklusi dan
eksklusi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa hasil evaluasi penggunaan
antibiotik pada pasien community acquired pneumonia (CAP) di instalasi rawat
inap Rumah Sakit Haji Jakarta tahun 2019 96,6 % tepat pemilihan obat antibiotik
99,2 %, tepat pemberian dosis obat dan sebesar 98,3 % tepat lama pemberian obat
antibiotik.

Kata Kunci: Community Acquired Pneumonia (CAP), antibiotik, evaluasi,
Rumah Sakit Haji Jakarta
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Pneumonia adalah salah satu infeksi pernapasan akut bagian bawah yang
terjadi akibat adanya peradangan pada parenkim paru yang disebabkan oleh
mikroorganisme seperti bakteri, virus, dan jamur. Beberapa mikroorganisme yang
menyebabkan pneumonia yaitu Streptococcus pneumoniae, Haemophilus
influenzae, dan virus pernapasan syncytia yang ditandai dengan demam, suhu
tubuh tinggi melebihi 40°C disertai batuk berdahak dan sesak napas (PDPI, 2014).

Berdasarkan klinis dan epidemiologis, pneumonia dibedakan atas
pneumonia komunitas (Community-Acquired Pneumonia = CAP), Pneumonia
didapat di Rumah Sakit (Hospital-Acquired Pneumonia = HAP), Health Care
Associated Pneumonia=HCAP dan pneumonia akibat pemakaian ventilator
(Ventilator Associated Pneumonia=VAP) (PDPI, 2014).

Infeksi saluran napas bawah termasuk pneumonia komunitas menduduki
urutan ke-3 dari 30 penyebab kematian di dunia. Angka kematian pneumonia
komunitas pada rawat jalan 2 %, rawat inap 5-20 %, lebih meningkat pada pasien
rawat intensif yaitu lebih dari 50 %. Risiko kematian lebih meningkat pada pasien
umur > 65 tahun, laki laki dan ada komorbid. Di Indonesia, pneumonia termasuk
dalam 10 besar penyakit rawat inap di rumah sakit dengan proporsi kasus 53.95 %
laki laki dan 46.05 % perempuan, dengan crude fatality rate (CFR) 7.6 %, paling
tinggi dibanding penyakit lainnya (PDPI, 2014). Prevalensi pneumonia di
Indonesia mengalami peningkatan, yaitu dari 1,6 % pada tahun 2013 meningkat
menjadi 2,0 % (Kemenkes RI, 2018a).

Tata laksana pneumonia dibagi menjadi dua yaitu terapi supportif dan
antibiotik. Terapi supportif untuk pasien pneumonia bertujuan untuk mengurangi
gejala atau keluhan lain yang dialami oleh pasien. Pemberian terapi supportif
misalnya berupa pemberian oksigen pada pasien yang menunjukkan tanda sesak,
bronkodilator pada pasien dengan tanda bronkospasme, fisioterapi dada untuk
membantu pengeluaran sputum, dan hidrasi yang cukup (Dipiro et al., 2017)

Terapi antibiotik adalah terapi utama untuk pasien pneumonia bertujuan

untuk menghindari keterlambatan pengobatan dan mencegah infeksi semakin
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parah (Kimble et al., 2013). Pemberian antibiotik pada penderita pneumonia
sebaiknya berdasarkan mikroorganisme dan hasil uji kepekaannya sehingga
sebelum diketahui secara spesifik penyebab dari penyakit pneumonia yang
diderita, pasien dapat diberikan terapi secara empiris terlebih dahulu (PDPI,
2014).

Penggunaan antibiotik yang tidak tepat dalam pelayanan kesehatan dapat
menimbulkan terjadinya resistensi terhadap antibiotik dan memboroskan
penggunaan antibiotik yang pada akhirnya akan menambah beban biaya
perawatan pasien, memperlama perawatan, pemborosan bagi rumah sakit serta
kurang meningkatkan kualitas pelayanan rumah sakit (Kementrian Kesehatan
Republik Indonesia, 2011). Penelitian sebelumnya menyebutkan kesesuaian jenis
antibiotik yang digunakan di RSUD Budi Asih Jakarta Timur pada tahun 2015,
dari 42 pasien dewasa rawat inap diperoleh ketepatan pemilihan jenis antibiotik
sebanyak 7,14 %, ketepatan dosis mencapai 92,86 %, ketepatan lama pemberian
sebanyak 61,90 % (Pahriyani et al., 2015). Masalah tersebut dapat ditanggulangi
bersama, salah satunya dengan melakukan monitoring dan evaluasi penggunaan
antibiotik di rumah sakit. Evaluasi penggunaan antibiotik menjadi bagian penting
dari praktik pelayanan farmasi dan akan terus berkembang di masa mendatang
(Utami, 2012).

Rumah Sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang
menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat (Kemenkes
RI, 2018b). Rumah Sakit Haji Jakarta merupakan salah satu rumah sakit di
Jakarta. Berdasarkan data rekam medik Rumah Sakit Haji Jakarta tahun 2019
pneumonia termasuk kedalam 10 terbesar penyakit rawat inap dan untuk
Community Acquired Pneumonia (CAP) terdapat 338 kasus. Berdasarkan latar
belakang tersebut, penulis tertarik melakukan penelitian untuk mengetahui
tentang gambaran terapi dan evaluasi rasionalitas penggunaan antibiotik pada
pasien Community Acquired Pneumonia (CAP) di instalasi rawat inap Rumah
Sakit Haji Jakarta Periode 2019 karena belum pernah dilakukan penelitian serupa

di rumah sakit tersebut.

2
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B. Permasalahan Penelitian
Berdasarkan latar belakang tersebut maka dapat dirumuskan permasalahan
yaitu bagaimana pola terapi pneumonia di Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit Haji
Jakarta periode 2019 dan bagaimana ketepatan terapi antibiotik pada pasien
pneumonia ditinjau dari tepat obat, tepat dosis dan tepat lama pemberian obat di
instalasi rawat inap Rumah Sakit Haji Jakarta periode 2019.
C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui gambaran pola terapi
pneumonia di Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit Haji Jakarta periode 2019 dan
mengetahui ketepatan terapi antibiotik pada pasien pneumonia ditinjau dari tepat
obat, tepat dosis dan tepat lama pemberian obat di instalasi rawat inap Rumah
Sakit Haji Jakarta periode 2019.
D. Manfaat Penelitian
1. Bagi Penulis
a. Sebagai wawasan dan pengalaman dalam penelitian menggunakan rekam
medik yang berkaitan dengan penggunaan pengobatan pneumonia.
b. Sebagai wawasan tentang gambaran terapi dan evaluasi penggunaan
antibiotik.
2. Bagi Akademis
a. Sebagai bahan masukan dan evaluasi keilmuan, serta dapat dikembangkan
dalam proses belajar mengajar
b. Sebagai acuan yang dapat digunakan untuk penelitian selanjutnya pada
penyakit pneumonia.
3. Bagi Rumah Sakit
a. Memberikan informasi tentang gambaran terapi dan evaluasi penggunaan
antibiotik pada pasien pneumonia di instalasi rawat inap Rumah sakit Haji
Jakarta
b. Sebagai evaluasi dan bahan pertimbangan bagi dokter untuk meresepkan

terapi antibiotik pada pasien pneumonia.
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