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ABSTRAK

Latar Belakang: Pneumonia merupakan suatu penyakit infeksi serius yang
disebabkan oleh bakteri Klebsiella pneumoniae. Pneumonia terjadi diseluruh
penjuru dunia termasuk Indonesia. Antibiotika merupakan obat utama yang
digunakan untuk mengobati penyakit ini, penggunaan antibiotika yang tidak tepat
dapat menyebabkan terjadinya peningkatan efek samping dan toksisitas antibiotika
dan tidak tercapainya manfaat klinik yang optimal dalam pencegahan maupun
penyakit infeksi yang diderita pasien dan terjadinya resistensi bakteri terhadap obat.
Resistensi dapat terjadi di Rumah Sakit dan berkembang di lingkungan masyarakat.
Tujuan: untuk mengetahui evaluasi penggunaan antibiotika pada pasien
pneumonia di instalasi rawat inap Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang tahun
2022.Metode: Penelitian dilakukan dengan menelusuri lembar rekam medis pasien
dan pengambilan data secara random sampling. Analisis data adalah analisis
kuantitatif, Hasil: Berdasarkan hasil penelitian evaluasi penggunaan antibiotika
pada pasien pneumonia Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang tahun 2022.
Seluruh jenis antibiotiknya melebihi nilai DDD standar WHO. Penggunaan
antibiotik secara tidak tepat dapat menyebabkan terjadinya peningkatan efek
samping dan toksisitas antibiotika pada pasien pneumonia. Kesimpulan: Seluruh
antibiotika yang digunakan pada pasien pneumonia di Rumah Sakit
Muhammadiyah Palembang tahun 2022 seluruh jenis antibiotiknya melebihi nilai
DDD standar WHO dan ada beberapa obat yang termasuk kedalam segmen 90%
yaitu lefovloxacin, azithromycin, ciprofloxacin,eritromycin, sulbactam,ceftriaxone,
chlorampenicol, amoxicillin, meropenem, ceftazidim, ampicillin dan cefixime.
Saran: Agar menjadi bahan pertimbangan dalam menetapkan pengobatan pada
pasien pneumonia di Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang.

Kata Kunci  : Antibiotika, Pneumonia, metode DDD dan DU 90%
Daftar Pustaka: 47 (2011-2021)
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ABSTRAK

Latar Belakang: Pneumonia merupakan suatu penyakit infeksi serius yang
disebabkan oleh bakteri Klebsiella pneumoniae. Pneumonia terjadi diseluruh
penjuru dunia termasuk Indonesia. Antibiotika merupakan obat utama yang
digunakan untuk mengobati penyakit ini, penggunaan antibiotika yang tidak tepat
dapat menyebabkan terjadinya peningkatan efek samping dan toksisitas antibiotika
dan tidak tercapainya manfaat klinik yang optimal dalam pencegahan maupun
penyakit infeksi yang diderita pasien dan terjadinya resistensi bakteri terhadap obat.
Resistensi dapat terjadi di Rumah Sakit dan berkembang di lingkungan masyarakat.
Tujuan: untuk mengetahui evaluasi penggunaan antibiotika pada pasien
pneumonia di instalasi rawat inap Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang tahun
2022.Metode: Penelitian dilakukan dengan menelusuri lembar rekam medis pasien
dan pengambilan data secara random sampling. Analisis data adalah analisis
kuantitatif, Hasil: Berdasarkan hasil penelitian evaluasi penggunaan antibiotika
pada pasien pneumonia Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang tahun 2022.
Seluruh jenis -antibiotiknya melebihi nilai DDD -standar WHO. Penggunaan
antibiotik secara tidak tepat dapat menyebabkan terjadinya peningkatan efek
samping dan toksisitas antibiotika pada pasien pneumonia. Kesimpulan: Seluruh
antibiotika yang digunakan pada pasien pneumonia di Rumah Sakit
Muhammadiyah Palembang tahun 2022 seluruh jenis antibiotiknya melebihi nilai
DDD standar WHO dan ada beberapa obat yang termasuk kedalam segmen 90%
yaitu lefovloxacin, azithromyecin, ciprofloxacin,eritromycin, sulbactam,ceftriaxone,
chlorampenicol, amoxicillin, meropenem, ceftazidim, ampicillin dan cefixime.
Saran: Agar menjadi bahan pertimbangan dalam menetapkan pengobatan pada
pasien pneumonia di Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang,.
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ABSTRAK

Background: Pneumonia is a serious infectious disease caused by the bacteria
Klebsiella pneumoniae. Pneumonia occurs all over the world, including Indonesia.
Antibiotics are the main drugs used to treat this disease, inappropriate use of
antibiotics can lead to increased side effects and toxicity of antibiotics and not
achieving optimal clinical benefits in preventing infectious diseases suffered by
patients and the emergence of bacterial Tesistance to <drugs. Resistance tan occurin
hospitals and develop in the community. Objective: to determine the evaluation of
antibiotic use in pneumonia patients at the Muhammadiyah Hospital Palembang
inpatient installation in 2022. Method: The research was carried out by tracing the
patient's medical record sheets and collecting data using random sampling. Data
analysis is quantitative analysis. Results: Based on the results of research
evaluating the use of antibiotics in pneumonia patients at the Muhammadiyah
Palembang Hospital in 2022. All types of antibiotics exceed the WHO standard
DDD value. Inappropriate use of antibiotics can cause increased side effects and
antibiotic toxicity in pneumonia patients. Conclusion: All antibiotics used in
pneumonia patients at the Palembang Muhammadiyah Hospital in 2022 all types of
antibiotics exceed the WHO standard DDD value and there are several drugs that
are included in the 90% segment, namely lefovloxacin, azithromyecin, ciprofloxacin,
erythromycin, sulbactam, ceftriaxone, chlorampenicol, amoxicillin , meropenem,
ceftazidime, ampicillin and cefixime. Suggestion: To be taken into consideration

in determining treatment for pneumonia patients at the Muhammadiyah Palembang
Hospital.

Keywords: Prneumonia, Antibiotics, DDD method and DU 90%
Literature: 47 (2011-2021)
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BABYV
KESIMPULAN DAN SARAN

A. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan terhadap pasien pneumonia di
Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang tahun 2022 dengan melihat data rekam

medis pasien pneumonia dapat disimpulkan:

l. Antibiotik yang digunakan pada pasien pneumonia di Rumah Sakit

Muhammadiyah 2022 mayoritas golongan sefalosforin generasi ketiga.

2. Berdasarkan hasil penelitian pada pasien pneumonia di Rumah Sakit
Muhammadiyah Palembang seluruh jenis antibiotiknya melebihi nilai DDD
standar WHO. Penggunaan antibiotik secara tidak tepat dapat menyebabkan

terjadinya peningkatan efek samping dan toksisitas antibiotika pada pasien
pneumonia.

3. Golongan obat antibiotik yang termasuk kedalam segmen 90% yang diberikan

pada pasien pneumonia di Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang yaitu
ceftriaxone, levofloxacin, azithromycin, cefoperazone, cefotaxime, ampicillin,
ceftazidime dan cefixime. Banyaknya variasi jenis antibiotik yang digunakan
menyebabkan rentannyad insiden resistensi antibiotik dan meningkatkan
peluang munculnya resistensi terhadap antibiotik yang digunakan. Salah

satu kebijakan dalam menekan angka kejadian resistensi antibiotik adalah

memberlakukan pembatasan penggunaan antibiotik.
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