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ABSTRAK

EVALUASI RASIONALITAS PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PADA PASIEN
INFEKSI SALURAN PERNAFASAN AKUT ANAK DI INSTALASI RAWAT JALAN
PUSKESMAS GOMBONG 1

Latar Belakang: Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) merupakan salah satu penyakit
infeksi yang dapat menyerang salura pernafasan atas maupun saluran pernafasan bawah, yang
dapat disebabkan oleh suatu virus, bakteri dan jamur. Prevalensi terjadinya ISPA di Puskesmas
Gombong 1 pada periode Juni-Agustus 2021 yaitu 35 pasien, karena dalam pengobatan ISPA
masih banyak diterapi menggunakan antibiotik.

Tujuan : Untuk mengetahui evaluasi penggunaan antibiotik pada pasien ISPA anak di
Puskesmas Gombong 1 apakah sudah rasional berdasarkan tepat indikasi, tepat pasien, tepat
obat dan tepat dosis.

Metode Penelitian: Jenis penelitian ini non-eksperimental dengan metode deskriptif dengan
menggambil data secara retrospektif. Pengambilan data dilakukan dengan teknik total sampling
dengan jumlah 35 kasus. Penelitian ini dibandingkan dengan standar literatur Pharmaceutical
Care.

Hasil Penelitian : Hasil penelitian menunjukkan bahwa antibiotik yang digunakan hanya jenis
penisilin yaitu amoksisilin. Pada jumlah pasien anak usia 1-5 tahun dengan diagnosis ISPA
yaitu 35 kasus, dengan jumlah tepat indikasi 35 kasus (100%), tepat pasien 35 kasus (100%),
tepat dosis 35 kasus (100%), tepat obat 35 kasus (100%) dan terdapat 35 kasus (100%) yang
rasional pada penggunaan antibiotik pada pasin ISPA anak.

Kesimpulan : Pada penggunaan antibiotik untuk pasien ISPA anak di Puskesmas Gombong 1
sudah rasional berdasarkan tepat indikasi, tepat pasien , tepat obat dan tepat dosis.

Kata Kunci : Infeksi Saluran Pernafasan Akut, Antibiotik, Rasionalitas.
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ABSTRACT

RATIONAL EVALUATION OF ANTIBIOTIC USE IN CHILDREN ACUTE
RESPIRATORY INFECTION (ARI) PATIENTS AT OUTPATIENT INSTALLATION
OF COMMUNITY HEALTH CENTER 1 GOMBONG

Background: Acute Respiratory Tract Infection is one of the infectious diseases that can attack
the upper respiratory tract and lower respiratory tract, which can be caused by a virus, bacteria
and fungi. The prevalence of ARI at Community Health Center 1 Gombong in the period June-
August 2021 is 35 patients, because in the treatment of ARI is still widely treated using
antibiotics.

Objective: To find out the evaluation of antibiotic use in patients with ARI of children at
Community Health Center 1 Gombong whether it is rational based on the right indication, right
patient, appropriate drug and appropriate dosage.

Research Methods: This type of research is non-experimental with descriptive methods by
taking data retrospectively. Data retrieval is done by total sampling technique with a total of 35
cases. The study was compared to pharmaceutical care literature standards.

Results: The results showed that the antibiotic used is only a type of penicillin, namely
amoxIcillin. In the number of pediatric patients aged 1-5 years with a diagnosis of acute
respiratory tract infection is 35 cases, with the exact number of indications of 35 cases (100%),
exactly 35 cases (100%), the right dose of 35 cases (100%), the right drug 35 cases (100%) and
there are 35 cases (100%) that are rational in the use of antibiotics in the ARI of the child.
Conclusion: In the use of antibiotics for patients ARI children at Community Health Center 1
Gombong is rational based on the right indication, right patient, right drug and appropriate dose.

Keywords: Acute Respiratory Tract Infections, Antibiotics, Rationality.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

ISPA (Infeksi Saluran Pernapasan Akut) adalah penyakit yang disebabkan karea
infeksi yang menyerang organ saluran pernafasan bagian atas maupun saluran
pernafasan bagian bawah, infeksi tersebut dapat disebabkan karena virus, bakteri
maupun jamur (Danusantoso, 2012). Pada peyakit ISPA dapat di derita oleh anak-anak
bahkan orang dewasa baik di negara berkembang maupun negara maju. Berdasarkan
hasil Riskesdas pada tahun 2018 presentase prevalensi penyakit ISPA seluruh provinsi
di Indonesia yaitu sebesar 9,3% (Nisa, D.N. 2017).

Berdasarkan penelitian WHO (World Health Organzation) jumlah penderita penyakit
ISPA pada tahun 2016 sebanyak 59.417 anak dan dapat di perikirakan pada Negara
berkebang 40-80 kali lebih tinggi dari Negara maju. Salah satu penyakit yang utama
dapat menyebabkan kematian di dunia adalah infeksi saluran pernafasan akut (ISPA).
Di negara Indonesia penyakit infeksi saluran pernafasan akut masih menjadi penyebab
kematian pada anak-anak dan balita (Aprilla et al, 2019).

Di Indonesia pada tahun 2009 penyakit ISPA merupakan urutan pertama penyebab
kematian pada bayi dan anak dengan 33,1%, tahun 2010 19,2% dan pada tahun 2011
39,8 (Benua,.et all, 2019). Prevalensi terjadinya penyakit ISPA di Indonesia menurut
tenaga kesehatan (NAKES) 2013-2018 yaitu terdapat 10 provinsi dengan kejadian ISPA
tertinggi antara lain Papua (10,0%), Bengkulu (9,5%), Papua Barat (7,5%), Nusa
Tenggara Timur (7,4%), Kalimantan Tengah (6,0%), Jawa Timur (5,5%), Maluku
(5,4%), Banten (5,1%), Jawa Barat (4,9%), Jawa Tengah (4,9%). Tidak terdapat
perbedaan antara laki-laki ataupun perempuan untuk pederita ISPA (KemenKes,2018).

Berdasarkan Profil Kesehatan Kabupaten Kebumen tahun 2014-2018 terdapat
pencapaian kasus penyakit ISPA yaitu pada tahun 2014 terdapat 77.2% kasus, tahun
2015 terdapat 63.6% kasus, tahun 2016 terdapat 76.41% kasus, tahun 2017 terdapat 97%
kasus dan pada tahun 2018 terdapat 97,3% kasus. Dari hasil data tersebut dapat dilihat
bahwa tahun 2015 pencapaian kasus ISPA terdapat penurunan dibandingkan dengan
tahun 2016 terjadi kenaikan menjadi 76,41%, pada tahun 2017 dan 2018 menjadi 97%
dan 97,3% s (Bidang P2P, 2018).

1 Universitas Muhammadiyah Gombong



Antibiotik merupakan salah satu terapi yang diberikan pada pasien ISPA. Antibiotik
merupakan salah satu agen yang dapat digunakan dalam pencegahan maupun pegobatan
suatu infeksi yang disebabkan oleh bakteri. Namun istilah antibiotik mengacu pada zat
kimia yang dapat dihasilkan oleh suatu organisme yaitu fungi yang dapat membunuh
maupun menghambat suatu pertumbuhan bakteri. Pada penggunaan antibiotik yang
tidak rasional yaitu ketidaktepatan pada pemilihan jenis antibiotik, cara penggunaan
antibiotik dan lama pemberian antibiotik (Permenkes, 2011).

Pada penggunaan antibiotik yang berlebihan dapat mengakibatkan terjadinya
resistensi antibiotik terhadap suatu bakteri tertentu bahkan dapat meneybar melalui
infeksi silang. Terjadinya kasus resistensi antibiotik pada pasien tidak dapat dihilangkan
namun dapat dihindari ataupun diperlambat dengan cara penggunaan antibioik yang
tepat, bijak dan secara rasional. Para pimpinan kesehatan mengatakan bahwa resistensi
antibiotik yang dapat menyebabkan infeksi bahkan kematian merupakan tantangan yang
harus di selesaikan (Kemenkes, 2011).

Puskesmas Gombong | merupakan salah satu pusat kesehatan masyarakat yang
terletak di Kabupaten Kebumen Kecamatan Gombong. Hasil dari studi pendahuluan
menunjukkan bahwa masih banyak terjadinya penyakit ISPA di Kecamatan Gombong
hal tersebut menjadi alasan untuk melakukan penelitian Evaluasi rasionalitas
penggunaan antibiotik pada pasien ISPA di Puskesmas Gombong I. Dari data rekam
medik pasien pada Puskesmas Gombong I, besarya angka terjadinya ISPA masuk dalam
10 besar.

1.2 Rumusan Masalah

Apakah penggunaan antibiotik pada pasien dengan penyakit ISPA pada anak di
Puskesmas Gombong 1 sudah rasional berdasarkan tepat indikasi, tepat pasien, tepat
obat dan tepat dosis?

1.3 Tujuan

Untuk mengetahui evaluasi penggunaan antibiotik pada pasien ISPA anak di
Puskesmas Gombong 1 berdasarkan tepat indikasi, tepat pasien, tepat obat, tepat dosis

apakah sudah rasional.

Universitas Muhammadiyah Gombong



1.4 Manfaat Penelitian

1. Manfaat Bagi Bidang Kefarmasian

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat menciptakan suatu informasi awal yang

dapat digunakan dalam pemantauan kesehatan dalam evaluasi penggunaan antibiotik

yang rasional pada penyakit ISPA

Manfaat Bagi Praktisi

Dari hasil penelitian ini diharapkan dapat menyajikan data dan informasi mengenai

evaluasi rasionalitas penggunaan antibiotik pada penyakit ISPA sehingga dapat menjadi

referensi untuk penelitian selanjutnya.

Manfaat Bagi Masyarakat

Dari hasil penelitian ini diharapkan masyarakat dapat bijak dalam penggunaan

antibiotik pada penderita ISPA.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1 : Keaslian Penelitian

Nama Tahun Judul Hasil Perbedaan
Peneliti Penelitian Penelitian Penelitian Penelitian
Grasella, 2018 Studi Rasionalitas Persentase rasionalitas  Tempat
Muhammad penggunaan antibiotik penggunaan antibiotik  penelitian,
Akib Yuswar, dan interaksi obat pada pada pengobatan Metode penelitia

Nera Umilia

Purwati

pasien anak terdiagnosis
infeksi saluran
pernapasan akut (ISPA)
di instalasi rawat jalan
RSUD Sultan Syarif
Mohamad Alkadrie
Pontianak tahun 2018

pasien anak yang
terdiagnosis ISPA
ditinjau dari parameter
tepat indikasi
(91,72%), tepat pasien
(99,71%), tepat obat
(72,94%), dan tepat
regimen yang terdiri
atas tepat rute (100%),
tepat frekuensi
(96,50%), tepat dosis
(72,62%), tepat durasi
(56,76%), serta tepat
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kekuatan dan bentuk
sediaan (88,53%).

Riza Fitriani, 2018 Penggunaan Antibiotik Dari 95 sampel Tempat
Inur  Tivani, Pada Anak Dengan ISPA  menunjukkan bahwa Penelitian
Meliyana di Puskesmas jenis kelamin laki-laki

Perwira, S. Mulyoharjo Pemalang 59 pasien (62,10%)

dan untuk perempuan
36 pasien (37,90%),
berdasarkan umur
pasien 5-8 tahun 49
(51,60%) dan umur 9-
10 tahun (48,40%),
jenis obat yag
digunakan adalah
Amoxicillin sebanyak
77 pasien (81,06%),
Cefadroxil 12 pasien
(12,63%) dan

Kotrimoxazol 6 pasien

(6,31%).
Nama Tahun Judul Hasil Perbedaan
Peneliti Penelitian Penelitian Penelitian Penelitian
Rasmala Dewi, 2020 Evaluasi Penggunaan Rasionalitas Tempat
Deny Sutrisno, Antibiotik pada Pasien penggunaan antibiotik  penelitian,
Ryzki Balita dengan Diagnosa  pada pasien ISPA Metode
Purnamasari Infeksi Saluran tahun 2019 penelitian
Pernapasan Atas di berdasarkan analisa
Puskesmas Koni Kota kualitatif yang telah
Jambi dilakukan, didapat

tepat pasien sebesar
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Alter Y.Runtu,
Randy
Tampa’l,
Rinny V.
Sakul, dkk

2020

Evaluasi Rasionalitas
Penggunaan Antibiotik
Pada Pasien ISPA Anak
Rawat Inap di Rumah
Sakit Siloam Manado

105, tepat indikasi
100%, tepat dosis
sebesar 100% dan
tepat durasi sebesar
0%. Evaluasi ketepatan
pasien, tepat indikasi
dan tepat dosis
dinyatakan tepat
sedangkan evaluasi
durasi pemberian
antibiotik yang
digunakan belum tepat.

Hasil penelitian yang Tempat
didapat dari 75 pasien  penelitian,
anak dengan terapi Metode
antibiotik penelitian

menunjukkan evaluasi
penggunaan antibiotik
yang rasional
berdasarkan kriteria
tepat pasien 100%,
tepat indikasi 100%,
tepat obat 84,49 %,
tepat dosis 84,49% dan
tepat lama pemberian
86,05%.
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Lampiran 1. Surat Studi Pendahuluan

&)

LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN MUHAMMADIYAH GOMBONG
JI. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433, 473750, Gombong, 54412
Website : www.stikesmuhgombong.com E-mail : stikesmuhgombong@yahoo.com

Nomor :

Lamp
Hal

427.1/1V.3.LPPM/A/IX/2020 Gombong, 12 September 2020

Permohonan Ijin

Kepada Yth :

Kepala Puskesmas Gombong 1
Di tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas schari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Amin.

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Prodi Farmasi
Program Sarjana STIKES Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya
untuk memberikan ijin kepada mahasiswa kami :

Nama : Yulia Tri Astuti

NIM : C11700129

Judul Penelitian : Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Antibiotik pada Pasien Infeksi
Saluran Pemnafasan Atas di Puskesmas Gombong |

Keperluan :  Studi Pendahuluan

Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.
Wassalamu’alaikum Wr.Wh.

An. Ketua
aea Penelitian dan

X -\*‘é ~

N\Dome gl
2o ika Dwi Abti, M|Kep.

NIK : 06048

Menjadi lembaga pendidikan kesehatan yang Unggul, Modern dan Istami
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Lampiran 2. Surat Balasan

PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN
DINAS KESEHATAN

UPTD PUSKESMAS GOMBONG 1

Jalan Yos Sudarso Timur No.110 Gomboni 54416 'relg.!ozszrwmoz

Nomor :800/5% 4.\ /2020 Kepada
Perihal sitian Yth.Ketua STIKES
; Muhammadiyah Gombong
Di-
Gombong

Dengan Hormat,

Sehubungan dengan adanya surat dari Ketua STIKES Muhammadiyah
Gombong Nomor 426.1/1V.3.LPPM/A/1X/2020 Tanggal 12 September 2020
tentang permohonan Izin Study Pendahuluan tentang Evaluasi Rasionalisasi

Penggunaan Antibiotik pada Pasien Infeksi Saluran Pernafasan Atas di
Puskesmas Gombong 1 An:

Nama : Yulia Tri Astuti

NIM : C 11700129

Dengan judul : Evaluasi Rasionalisasi Penggunaan Antibiotik pada Pasien
Infeksi Saluran Pernafasan Atas di Puskesmas Gombong 1

Pada prinsipnya kami mengijinkan mahasiswa tersebut untuk
melakukan Penelitian di Puskesmas Gombong ) ¢

Demikian surat balasan dari kami, untuk bisa dipergunakan
sebagaimana mestinya.

Gombong, 9 Oktober 2020
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Lampiran 3. Surat ljin Penelitian

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG
LEMBAGA PENELITIAN DAN PENGABDIAN MASYARAKAT
Sekretariat : JI. Yos Sudarso no. 461 Gombeng, Kebumen Telp. (0287)472433
Email : Ip3mstikesmugo@gmail.com

No : 529.1/1IV.3.LPPM/A/X/2021 Gombong, 13 Oktober 2021
Hal : Permohonan ljin

Lampiran : -

Kepada Yth.

Kepala Puskesmas Gombong 1

Di tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wh.

Teriring do’a semoga kita dalam melaksanakan tugas sehari-hari senantiasa mendapat
lindungan dari Allah SWT. Aamiin

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya penelitian bagi mahasiswa Farmasi Program
Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong, dengan ini kami mohon kesediaannya untuk

memberikan ijin kepada mahasiswa kami:

Nama : Yulia Tri Astuti
NIM : Cl11700129
Judul Penelitian : Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Antibiotik pada Pasien ISPA

Anak di Instalasi Rawat Jalan Puskesmas Gombong 1

Keperluan : Ijin Penelitian
Demikian atas perhatian dan ijin yang diberikan kami ucapkan terima kasih.

Wassalamu’alaikum Wr.Wb.

Kewa LPPM
NMuhammadiyah Gombong

ika Dwi IAsti.\d.ch

Menjadi lembaga pendidikan kesehatan yang Unggul,' Modern dan Islami
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Lampiran 4. Surat Balasan Ijin Penelitian

PEMERINTAH KABUPATEN KEBUMEN
DINAS KESEHATAN

UPTD PUSKESMAS GOMBONG 1

Jo. Yos Sudarso Timar No. 110 Telp. (0287) 471002 Gombongz

Nomor
Lampiran
Perihal

Gombong, 15 Oktoberl 2021

Kepada
14407431
= Yth.Ketua Lembaga Penelitian dan
: Balasan Permohonan Pengabdian Masyarakat Universitas
ljin Penejitian an. Muhammadiyah Gombong
Yulia Tri_Astuti Di -
Tempat

Berdasarkan Surat dari Ketua LPPM Universitas Muhammadiyah
Gombong, nomor : 529.1/IV.3.LPPM/A/X/2021, 113 Oktober 2021

Perihal Permohonan ljin Penelitian Mahasiswa Farmasi Program Sarjana
Universitas Muhammadiyah Gombong an:

Nama
NIiM
Judul Penelitian

: Yulia Tri Astuti

: C11700128

: Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Antibiotik
pada pasien ISPA Anak di Instalasi Rawat
Jalan Puskesmas Gombong |

tidak keberatan yang bersangkutan melakukan
penelitian di UPTD Puskesmas Gombong |

Pada Prinsipnya

Demikian atas perhatian disampaikan terima kasih.

Kepgla'"UPfD P ‘ske.smas Gombong |

( = - 2 4
!
\ \ . Y /

e\

dr.H Usodo
N.I_P-’51.96?0529 200701 1 012
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Lampiran 5. Surat Lolos Etik

P, KOMIS! ETIK PENELITIAN KESEHATAN

l ¥ AL HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
\ \,E“/ ' STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG
N STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG
eCertificate KETERANGAN LAYAK ETIK No. Protokol : 11113000100
DESCRIPTION OF ETHICAL
EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"
Nomor . 135 6/11. 3 AUF/KEPK/IX/2021 EiadE
LT
ol

Peneliti Utama Yulia Tri Astuty
Prncipal In Invesbgator

Nama Institusi KEPK STIKES Muhammadiyah Gombong
Name of The Insttuton

"EVALUAS! RASIONALITAS PENGGUNAAN ANTIBIOTIK
PADA PASIEN ISPA ANAK DI INSTALASI RAWAT JALAN
PUSKESMAS GOMBONG 1*

"RATIONALITY EVALUATION USE OF ANTIBIOTICS IN
PEDIATRIC ACUTE RESPIRATORY INFECTION
PATIENTS IN OUTPATIEN GOMBONG HEALTH CENTER
1.

Dinyatakan layak etih sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Niai limiah, 3)
Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Risiko, 5) BujukarvEksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7)
Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang
ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropnate in accordance o 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2)
Scientfic Values. 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6)
Confidentiality and Privacy, and 7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as
indicated by the fulfilment of the indicators of each standard.

Pernyataan Laik Etik ini beriaku selama kurun waktu tanggal 23 September 2021 sampai dengan tanggal 23
Desember 2021
This declaration of ethics applies duning the period September 23, 2021 until December 23, 2021

September 23, 2021
Professor and Chairperson,

Dyah Puji Astuti, S.SiT..M.P.H
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Lampiran 6. Pernyataan Bebas Plagiarisem

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN MUHAMMADIYAH
GOMBONG
PERPUSTAKAAN
JI. Yos Sudarso No. 461, Telp./Fax. (0287) 472433 GOMBONG, 54412
Website : http://library.stikesmuhgombong.ac.ld/
E-muail : lib.stimugo@gmail.com

SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Ike Mardiati Agustin, M.Kep.Sp.Kep.J
NIK : 06039
Jabatan : Kepala UPT STIKES Muhammadiyah Gombong

Menyatakan bahwa karya tulis di bawah ini sudah lolos uji cck similarity/plagiasi:

Judul . RASIONAUTAS  PENGGUNAAN  ANTIZI0TIE PADA PASIEN (SPA
5 P;FIA\L PLANGSTALASL  RAWAT JALAN PUWSEECMAS GOMBONG
ams ulia Tri Agtuti
NIM : CW3I00129
Program Studi: $1 Farmatl
HasilCek  : 14°
Gombong, 23.- 99 - 2021
Mengetahui,
Pustakawan m UJ’T STII\LS Muhummndlyah Gombong
%

5 b“‘t'é
e Hom

« (ke Mardiati Agustin, M.Kep.Sp.Kep.J)
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Lampiran 7. Pedoman Penelitian

Pharmaceutical Care Untuk Penyakit Infeksi Saluran Pernafasan

Terapi Antibiotik pada Otitis Media

terbagi dalam 3 dosis
Dewasa:40mg/kg/hari
terbagi dalam 3 dosis

Anak 80mg/kg/hari terbagi
dim 2 dosis

Antibiotika Dosis Keterangan
Lini Pertama
Amoksisilin Anak: 20-40mg/kg/hari| Untuk  pasien  risiko

rendah yaitu: Usia=>2th,
tidak
antibiotika selama 3

mendapat

bulan terakhir
Untuk
tinggi

pasien risiko

Dewasa:80mg/kg/hari
terbagi dim 2 dosis

Lini Kedua

Amoksisilinklavulanat

Anak:25-45mg/kg/hari
terbagi dim 2 dosis
Dewasa:2x875mg

Kotrimoksazol

Anak: 6-12mg TMP/3060mg
SMX/kg/hari terbagi dim 2
dosis

Dewasa: 2 x 1-2 tab

Cefuroksim

Anak: 40mg/kg/hari terbagi
dim 2 dosis
Dewasa:2 x 250-500 mg

Ceftriaxone

Anak: 50mg/kg; max 1 g;
i.m.

1 dosis untuk oftitis
media yang baru

3 hari terapi untuk otitis
yang resisten

Cefprozil Anak: 30mg/kg/hari terbagi
dim 2 dosis
Dewasa: 2 x 250-500mg
Cefixime Anak:8mg/kg/hari terbagi

dim 1-2 dosis
Dewasa: 2 x 200mg
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Terapi Antibiotik pada Sinusitis

Agen Antibiotika

Dosis

SINUSITIS AKUT

Lini pertama

Amoksisilin/Amoksisilin-clay, Anak: 20-40mg/kg/hari terbagi dalam 3
dosis /25-45mg/kg/hari terbagi dim 2
dosis
Dewasa: 3 x 500mg/ 2 x 875 mg

Kotrimoxazol Anak: 6-12mg TMP/30-60mg
SMX/kg/hari terbagi dlm, 2 dosis
Dewasa: 2 x 2tab dewasa

Eritromisin, Anak: 30—50mg/kg/hari terbagi setiap
6 jam
Dewasa: 4 x 250-500mg

Daksisiklin, Dewasa: 2 x 100mg

Lini kedua

Amoksizclavulapat Anak: 25-45mg/kg/hari terbagi dim 2
dosis
Dewasa:2 x 875mg

Cefuroksim 2 x 500mg

Klaritromisin Anak:15mg/kg/hari terbagi dim 2 dosis
Dewasa: 2 x 250mg

Azitromisin, 1 X 500mg, kemudian 1x250mg selama
4 hari berikutnya.

Levofloxacin Dewasa:1 x 250-500mg

SINUSITIS KRONIK

Armoksi-clavulapat Anak: 25-45mg/kg/hari terbagi dim 2
dosis
Dewasa:2 x 875mg

Azitromisio. Anak: 10mg/kg pada hari 1 diikuti
5mg/kg selama 4 hari berikutnya
Dewasa: 1x500mg, kemudian
1x250mg selama 4 hari

Leyafloxacin Dewasa: 1 x 250-500mg
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Terapi Antibiotik pada Faringitis

Lini Penicilin G  (untuk| 1x1,2jutaU 1 dosis
pertama:  |,asien yang tidak i,m.
dapat
menyelesaikan
terapi oral
selama 10 hari)
Renigilin, VK Anak: 2-3 10 hari
x 250mg
Dewasa 2-3 x
500mg
Amoksisilin Anak: 3 x 10 hari

(Klavulapat) 3 x 500mg| 250mg
selama 10 hari

Dewasa:3x
500mg
Lini Eritromisin, (untuk|Anak: 4 X 10 hari
kedua pasien alergi Penigilin) | 250mg
Dewasa:4x
500mg
Azitromisin. atau 5 hari
Klaritromisin (lihat
dosis pada Sinusitis)
Cefalosporin, generasi| Bervariasi 10 hari
satu atau dua sesuai agen

Leyofloksasin, (hindari
untuk anak maupun

wanita hamil)

Lampiran 8. Data Hail Penelitian
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