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ABSTRAK

ANALISIS EFEKTIVITAS BIAYA ANTIBIOTIK B-LAKTAM PADA
PASIEN PNEUMONIA ANAK DI INSTALASI RAWAT INAP RSUD
KOTA BEKASI TAHUN 2019 - 2020

Nadya Firstiana
1504015251

Pneumonia merupakan penyakit infeksi paru yang sering terjadi dan penyebab
kematian tertinggi di dunia. Tahun 2017 sebagian besar penyakit infeksi ini
menyerang anak-anak di bawah 5 tahun, kasus kematian yang disebabkan
penyakit ini sejumlah 808.694 jiwa. Terapi pengobatan yang digunakan salah
satunya adalah penggunaan antibiotik golongan B-Laktam. Antibiotik termasuk
dalam kategori biaya signifikan pada anggaran farmasi di rumah sakit,
ketidaktepatan terapi akan menimbulkan resistensi bakteri terhadap antibiotik
sehingga penanganan kasus menjadi lama dan biaya pengobatan menjadi lebih
mahal, hal tersebut bisa menurunkan kualitas pelayanan di rumah sakit. Penelitian
ini bertujuan untuk mengetahui antibiotik yang paling cost effective di RSUD kota
Bekasi dan penelitian dilakukan secara retrospektif. Data yang diambil sebanyak
100 sampel yang berupa rekam medik pasien usia 0 bulan sampai 5 tahun, dengan
membandingkan biaya medik langsung dan lama rawat inap sebagai outcome.
Berdasarkan nilai ACER, penggunaan antibiotik seftriakson sebesar Rp.39.706,-
/hari hasil efektivitasnya lebih tinggi dan biaya lebih rendah, dibandingkan
dengan penggunaan antibiotik sefotaksim hasil efektivitasnya lebih rendah dan
biaya lebih tinggi, dengan nilai ACER sebesar Rp.122.571,-/hari. Hasil penelitian
dapat disimpulkan bahwa pengobatan penyakit pneumonia anak di RSUD kota
Bekasi pada tahun 2019-2020 menggunakan antibiotik seftriakson lebih cost
effective dibandingkan dengan menggunakan antibiotik sefotaksim.

Kata Kunci: Pneumonia anak, Antibiotik seftriakson, Antibiotik sefotaksim
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Infeksi paru-paru atau yang dikenal dengan pneumonia merupakan penyakit
yang sering terjadi dan salah satu penyebab kematian tertinggi di dunia. Sebagian
besar penyakit infeksi tersebut banyak menyerang bayi dan anak-anak. Hal ini
dikarenakan sistem pertahanan tubuh pada bayi dan anak-anak belum sempurna
sehingga mudah dikalahkan oleh mikroorganisme yang menginfeksi (Ayu 2017).
Tahun 2017 angka kematian anak berusia dibawah 5 tahun sebanyak 808.694 jiwa
(WHO 2019). Hasil riset kesehatan dasar tahun 2018 angka kematian yang
disebabkan penyakit pneumonia sebanyak 1.017.290 jiwa (Kemenkes RI 2019).

Penatalaksanaan kasus pneumonia dengan pemberian oksigen, hidrasi dan
nutrisi yang baik, pemberian obat simptomatik seperti antipiretik, mukolitik
ekspektoran dan pemberian antibiotik sebagai terapi kuratif. Proses kultur dari
mikroba penginfeksi membutuhkan waktu yang lama. Sehingga terapi antibiotik
secara empiris merupakan pilihan pertama bagi pasien. Tujuannya adalah untuk
eradikasi mikroorganisme penyebab pneumonia dan penyembuhan klinis secara
keseluruhan. Pemberian antibiotik pada penderita pneumonia sebaiknya
berdasarkan alasan yaitu penyakit yang berat dapat mengancam jiwa, bakteri
patogen yang berhasil diisolasi belum tentu sebagian penyebab pneumonia dan
hasil pembiakan bakteri memerlukan waktu maka pada penderita pneumonia
dapat diberikan terapi secara empiris (Ayu 2017).

Terapi antibiotik yang terkendali dapat mencegah munculnya resistensi
antimikroba dan menghemat penggunaan antibiotik. Pada akhirnya akan
mengurangi beban biaya perawatan pasien, mempersingkat lama perawatan,
penghematan bagi rumah sakit serta meningkatkan kualitas pelayanan rumah sakit
(Kemenkes RI 2012). Pemilihan antibiotik yang tepat sesuai dengan indikasi,
pemilihan dosis dan lama pemberian antibiotik yang tepat.

Studi farmakoekonomi dilakukan untuk mengetahui keefektifan biaya
pengobatan yang dikeluarkan oleh pasien. Farmakoekonomi yang biasa dilakukan
adalah Cost Effectiveness Analysis (CEA) atau analisis efektivitas biaya. Analisis
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sama dan efektivitas yang diukur dalam satuan hasil seperti jumlah pasien yang
sembuh, dan tindakan. Hasil dari Cost Effectiveness Analysis (CEA) digunakan
dalam mengambil keputusan pemilihan alternatif terbaik pada pemilihan biaya

pengobatan pneumonia.

Berdasarkan penelitian di rumah sakit Paru Dr. Ario Wirawan yaitu terapi
antibiotik pneumonia yang paling cost effective digunakan seftriakson (Wulandari
2019). Biaya perawatan penyakit pneumonia pada anak menggunakan antibiotik
yang spesifik, ditangani secara khusus dan mendapatkan terapi antibiotik secara
rasional. Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis efektivitas biaya pada

pengobatan penyakit pneumonia anak di RSUD kota Bekasi.

B. Permasalahan Penelitian
Apakah antibiotik yang paling cost effective pada pasien pneumonia anak di
Instalasi rawat inap RSUD kota Bekasi tahun 2019-2020?

C. Tujuan Penelitian
Mengetahui antibiotik yang paling cost effective pada pasien pneumonia anak
di Instalasi rawat inap di RSUD kota Bekasi tahun 2019-2020.

D. Manfaat Peneliti
1. Bagi Rumah sakit

Dapat memberikan informasi mengenai analisis efektivitas biaya antibiotik
penyakit pneumonia anak di RSUD kota Bekasi.
2. Bagi Peneliti

Untuk mengaplikasikan ilmu pengetahuan yang diperolenh dan menambah
wawasan serta pengalaman penulis dalam melakukan penelitian tentang analisis
efektivitas biaya pada pasien pneumonia anak di Instalasi rawat inap RSUD kota
Bekasi.
3. Bagi llmu Pengetahuan

Sebagai bahan referensi bagi penelitian selanjutnya tentang efektivitas biaya

penggunaan antibiotik untuk penyakit pneumonia pada anak di rumah sakit.
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