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ABSTRAK
Latar belakang: Penyakit ISPA ialah salah satu penyakit infeksi yang biasanya diakibatkan oleh
virus, bakteri atau jamur dan dapat menyebar dengan cepat melalui percikan udara saat batuk
atau bersin. Di Indonesia, ISPA menjadi salah satu alasan penyebab kematian, dimana data
RISKESDAS tahun 2018 menyebutkan bahwa perkara ISPA pada balita di Indonesia mencapai
20,06% atau menjangkau 1.017.290 kasus, data yang diperoleh provinsi Jawa Barat menjadi kasus
tertinggi dengan prevalensi 14,7% kasus ISPA dari 34 provinsi di Indonesia.
Tujuan: Mengevaluasi dan mengetahui pengaruh karakteristik pasien anak terhadap rasionalitas
penggunaan obat pada penyakit ISPA di unit rawat inap RSUD Cileungsi.
Metode: Penelitian ini memakai rancangan penelitian deskriptif bersifat retrospektif
observasional dengan sampel berjumlah 136 pasien berdasarkan data rekam medis yang sudah
memenubhi Kkriteria inklusi serta data dianalisis menggunakan metode 4T+1W juga uji Chi-square.
Hasil: Diperoleh hasil penggunaan obat menunjukkan bersifat rasional (83,82%), terutama dalam
aspek Tepat Obat (100%), Tepat Dosis (100%), Tepat Rute Pemberian Obat (100%), serta Tepat
Waktu Lama Pemberian (83,82%) Waspada ESO (100%). Terdapat (16,18%) kasus yang
menunjukkan penggunaan obat tidak rasional pada Tepat Waktu Lama Pemberian. Analisis
statistik menunjukkan adanya pengaruh signifikan dengan nilai p < 0,05 pada rasionalitas
penggunaan obat terhadap diagnosis ISPA dan rasionalitas penggunaan obat terhadap variabel
perancu terdapat pada polifarmasi.
Kesimpulan: Sebagian besar penggunaan obat telah rasional (83,82%), namun aspek durasi
pemberian masih perlu diperhatikan. Uji Chi-square menunjukkan polifarmasi berhubungan
signifikan dengan rasionalitas obat (p = 0,002).

Kata Kunci : Rasionalitas, Obat, Pasien anak, ISPA

ABSTRACT
Background: ARI is an infectious disease that is usually caused by viruses, bacteria or fungi and can
spread quickly through air droplets when coughing or sneezing. In Indonesia, ARI is one of the causes
of death, where RISKESDAS data in 2018 stated that ARI cases in toddlers in Indonesia reached
20.06% or reached 1,017,290 cases, data obtained by West Java province became the highest case
with a prevalence of 14.7% of ARI cases from 34 provinces in Indonesia.
Research purpose: To evaluate and determine the influence of pediatric patient characteristics on
the rationality of drug use for ISPA in the inpatient unit of Cileungsi Regional Hospital.
Research methods: This research used a descriptive retrospective observational research design
with a sample of 136 patients based on medical record data that had met the inclusion criteria and
the data was analyzed using the 4T + 1W method and the Chi-square test.
Result: The results obtained showed that drug use was rational (83.82%), especially in the aspects
of Right Drug (100%), Right Dose (100%), Right Route of Drug Administration (100%), also Right
Time of Administration (83.82%) ESO Alert (100%). There were (16.18%) cases showing irrational
drug use in the Right Time of Administration. Statistical analysis showed a significant influence with
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a value of p < 0.05 on the rationality of drug use against the diagnosis of ARI and the rationality of
drug use against confounding variables found in polypharmacy.

Conclusion: A total of 83.82% of drug use was declared rational. Inaccuracies were found in the
duration of administration. The Chi-square test showed a significant correlation between

polypharmacy with drug rationality (p = 0.002).

Keywords : Rationality, Drug, Pediatric patients, Acute respiratory infection ARI

PENDAHULUAN

[SPA ialah salah satu penyakit infeksi
saluran pernapasan, menyerang saluran
pernapasan bawah serta atas, juga bisa
menyebabkan gejala ringan sampai berat
berupa batuk, sesak napas, hingga
pneumonia. Penyakit ini diakibatkan oleh
mikroorganisme patogen berupa bakteri,
virus, serta jamur, yang menyebar terutama
melalui droplet udara saat batuk atau bersin.
Berdasarkan laporan Riskesdas 2018,
prevalensi ISPA pada balita di Indonesia
mencapai 20,06%, dimana Jawa Barat
sebagai provinsi dengan prevalensi tertinggi
yakni sebesar 14,7% dari total kasus
nasional (1).

ISPA termasuk pada sepuluh besar
penyakit terbanyak yang ditemukan di
rumah sakit dan menjadi penyebab utama
kematian anak di Indonesia (2). Kondisi ini
mendorong pemberian terapi farmakologi,
terutama antibiotik, sebagai bagian dari
pengobatan infeksi bakteri. Sayangnya,
penggunaan antibiotik yang tidak rasional
masih sering terjadi dan berkontribusi pada
peningkatan angka resistensi, beban
ekonomi, serta risiko efek samping obat ((3);
(4)). WHO memperkirakan bahwa sekitar
50% penggunaan obat di dunia dilakukan
dengan kurang tepat, serta setengah dari
pasien tidak mengonsumsi obat sesuai
anjuran (5).

Beberapa  studi = menunjukkan
rendahnya tingkat rasionalitas pemakaian
antibiotik terhadap pasien anak dengan
ISPA. Penelitian di RSUD Kota Tangerang
Selatan ~ menunjukkan  hanya 49,2%
penggunaan antibiotik tergolong rasional
(2). Sementara itu, studi (6) di Kota Malang
menemukan bahwa hanya 13,24%
peresepan antibiotik pada anak tergolong
rasional. Pemakaian antibiotik yang tidak
tepat bisa meningkatkan risiko resistensi,
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memperpanjang masa rawat inap, serta
menurunkan efektivitas terapi (7).

Evaluasi rasionalitas penggunaan
obat dapat dilakukan dengan metode 4T +
1W, yang mencakup penilaian aspek Tepat
Obat, Tepat Dosis, Tepat Rute Pemberian,
Tepat Waktu Pemberian, serta Waspada
akan Efek Samping Obat (ESO) (8). Metode
ini menjadi alat yang efektif untuk menilai
kelayakan terapi yang diberikan kepada
pasien, terutama pada kelompok rentan
seperti anak-anak. Dalam penelitian ini,
penilaian dilakukan terhadap pasien anak
yang dirawat inap di RSUD Cileungsi Bogor
selama tahun 2022. Selain mengevaluasi
rasionalitas terapi, penelitian ini juga
berfokus teruntuk mengidentifikasi
pengaruh Kkarakteristik pasien terhadap
rasionalitas penggunaan obat, termasuk
usia, jenis kelamin, durasi rawat inap,
polifarmasi, dan diagnosis ISPA.

Dengan adanya evaluasi inij,
diharapkan hasil penelitian bisa
berkontribusi kepada usaha meningkatkan
mutu pelayanan Kkesehatan, Kkhususnya
dalam pengelolaan rasionalitas terapi obat
terhadap pasien anak dengan ISPA di rumah
sakit daerah.

METODE PENELITIAN
Riset ini memakai desain deskriptif
observasional mlealui pendekatan

retrospektif, dijalankan di RSUD Cileungsi
Bogor. Data yang dipakai ialah data sekunder
seperti rekam medis pasien anak dengan
diagnosis ISPA pada periode Januari hingga
Desember 2022. Populasi mencakup semua
pasien anak dengan ISPA yang dirawat di
RSUD Cileungsi Bogor pada tahun 2022,
dengan teknik pengambilan sampel secara
total sampling, yang memenuhi Kriteria
inklusi sejumlah 136 pasien. Kriteria inklusi
dalam riset ini adalah pasien anak yang
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menjalani rawat inap minimal 3 hari dengan
data lengkap minimal tercantum identitas
pasien, diagnosa penyakit, lama rawat inap
pada periode juli - desember 2022,
sementara Kkriteria eksklusi mencakup
rekam medis yang tidak lengkap atau hilang,
serta pasien dengan diagnosa ganda seperti
infeksi penyakit lain yang tidak relevan
dengan penyakit ISPA.

Proses pengumpulan data dilakukan
melalui telaah dokumen rekam medis pasien
untuk menilai rasionalitas penggunaan obat
menggunakan metode 4T + 1W. Seluruh data
yang didapatkan dianalisis secara deskriptif
berbentuk distribusi frekuensi serta
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persentase. Untuk mengetahui adanya
pengaruh antara karakteristik pasien dan
rasionalitas penggunaan obat, dipakai uji
statistik  Chi-square  dimana  tingkat
kemaknaan snilai 95% (p < 0,05).

HASIL PENELITIAN

Penelitian ini melibatkan 136 pasien
anak dengan diagnosis ISPA yang dirawat di
RSUD Cileungsi pada tahun 2022.
Berdasarkan hasil observasi terhadap 136
pasien, jenis ISPA terbanyak adalah
bronkopneumonia. Rincian distribusi jenis
penyakit ISPA disajikan pada Tabel 1.

Tabel 1. Sebaran Penyakit Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA)

Jenis Penyakit ISPA  Jumlah Persentase
Pasien

Otitis Media 1 0,7%
Pneumonia 46 33,9%
Bronkopneumonia 87 64%
Bronkitis 1 0,7%
Bronkiolitis 1 0,7%
Bronkiektasis 0 0%
terinfeksi

Jumlah 136 100%

Penelitian ini dilakukan terhadap
136 pasien anak yang dirawat di RSUD
Cileungsi dengan diagnosis Infeksi Saluran
Pernapasan Akut (ISPA) selama periode Juli
hingga Desember 2022. Dari total pasien
tersebut, diagnosis terbanyak adalah
bronkopneumonia (64%) dan pneumonia
(33,9%), yang mencerminkan tingginya
insidensi ISPA berat pada anak-anak. Kondisi
ini selaras dengan data WHO yang
menyatakan bahwa ISPA ialah salah satu

penyebab utama kematian anak di dunia,
khususnya di negara berkembang (1).

Karakteristik Demografi dan Distribusi
Penggunaan Obat Pasien

Pada bagian ini, akan dibahas
karakteristik =~ demografi  pasien dan
Distribusi Penggunaan Obat. Data
karakteristik demografi tampak dalam tabel
2.

Tabel 2. Karakteristik Pasien dan Distribusi Penggunaan Obat

Usia Jumlah Pasien Persentase
0-2 tahun 36 26,5%
>2-12 tahun 94 69,1%
>12-19 tahun 6 4,4%
Jenis Kelamin Jumlah Pasien Persentase
Laki-laki 65 47,8%
Perempuan 71 52,2%
Lama Perawatan Jumlah Pasien Persentase
3-7 Hari 133 97,8%
8-12 Hari 1 0,7%
>13 Hari 2 1,5%
Durasi Penggunaan Obat Jumlah Pasien Persentase
3-7 Hari 133 97,8%
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8-12 Hari 1 0,7%
>13 Hari 2 1,5%

Polifarmasi Jumlah Pasien Persentase
Polifarmasi 47 34,6%
Tidak Polifarmasi 89 65,4%
*ket: penggunaan =5 macam obat selama >1 hari (WHO)

Komorbid Jumlah Pasien Persentase
Ada Komorbid 110 80,9%
Tidak Ada Komorbid 26 19,1%

Jumlah 136 100%

Karakteristik pasien pneumonia atipikal dan kemampuannya

memperlihatkan kelompok usia >2-12 tahun
ialah golongan yang sangat rentan terhadap
ISPA (69,1%), diikuti usia 0-2 tahun
(26,5%). Tingginya prevalensi pada anak-
anak usia sekolah dan balita ini dapat
dikaitkan dengan belum sempurnanya
sistem pernapasan serta sistem imun yang
masih berkembang ((9); (10)). dan Jenis
kelamin didominasi oleh pasien perempuan
(52,2%) ketimbang laki-laki (47,8%),
meskipun perbedaan ini tidak menunjukkan
pengaruh signifikan terhadap rasionalitas
penggunaan obat, sebagaimana juga
ditemukan dalam penelitian oleh (11).
Sebagian besar pasien menjalani rawat inap
dan terapi obat selama 3-7 hari. Sebanyak
80,9% pasien juga diketahui memiliki
komorbiditas, yang menunjukkan bahwa
sebagian besar pasien memiliki kondisi
medis penyerta yang dapat memengaruhi
pilihan dan efektivitas pengobatan.

Distribusi Golongan Obat dan Jenis Obat

Berdasarkan hasil penelitian,
sebanyak 489 item obat diresepkan kepada
136 pasien anak yang dirawat dengan
diagnosis ISPA di RSUD Cileungsi selama
tahun 2022. Dari jumlah tersebut, golongan

antibiotik merupakan terapi terbanyak
dengan persentase sebesar 27,8%,
menunjukkan bahwa antibiotik masih

menjadi lini utama dalam penatalaksanaan
kasus ISPA anak.

Jenis antibiotik yang kerap dipakai
pada penelitian ini ialah azitromisin dari
golongan makrolida, meropenem dari
golongan karbapenem, serta ceftriaxone dan
sefadroksil dari golongan sefalosporin.
Penggunaan azitromisin didasarkan pada
efektivitasnya terhadap patogen penyebab
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sebagai antibiotik spektrum luas dengan
efek samping yang relatif rendah. Sementara
itu, penggunaan meropenem dan ceftriaxone
mencerminkan kebutuhan penanganan
infeksi berat dan luasnya resistensi terhadap
antibiotik lini pertama pada kasus-kasus
tertentu, terutama pada pasien dengan
komorbid atau rawat inap jangka panjang.
Selain antibiotik, penelitian ini juga
mencatat penggunaan obat-obatan non-

antibiotik sebagai bagian dari terapi
simptomatik dan suportif. Obat non-
antibiotik meliputi antipiretik (seperti
paracetamol), antihistamin
(chlorpheniramine maleate), mukolitik
(bromheksin), antitusif (dekstrometorfan),
serta  kortikosteroid (dexamethasone).
Paracetamol menjadi obat yang paling sering
digunakan dalam terapi simptomatik,

mengingat perannya dalam menurunkan
demam sebagai gejala umum ISPA pada
anak.

Penggunaan  antihistamin  dan
mukolitik bertujuan untuk meredakan gejala
sekunder seperti pilek, batuk, dan produksi
mukus berlebih pada saluran pernapasan.
Data ini konsisten dengan hasil penelitian
oleh (4), yang menemukan bahwa
chlorpheniramine maleate menimbulkan
efek samping berupa kantuk hingga 70%
kasus, sedangkan guaifenesin (ekspektoran)
menimbulkan efek sebesar 55%. Namun
demikian, dalam penelitian ini aspek
Waspada Efek Samping Obat (ESO) tetap
dinyatakan rasional karena tidak terdapat
laporan efek samping pada data rekam
medis yang dianalisis.

Keragaman jenis obat yang
digunakan mencerminkan kompleksitas
tatalaksana ISPA pada pasien anak, yang
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seringkali memerlukan kombinasi terapi
kausal dan suportif. Penggunaan banyak
obat secara bersamaan juga menimbulkan
risiko polifarmasi, yang dalam penelitian ini
ditemukan pada 76,5% pasien. Hal ini
memperkuat urgensi perlunya evaluasi
rasionalitas penggunaan obat secara
sistematis, termasuk pemantauan interaksi
obat dan peresepan berbasis diagnosis klinis.

Distribusi golongan dan jenis obat
yang ditemukan dalam penelitian ini
menunjukkan bahwa praktik klinis di RSUD
Cileungsi pada pasien anak dengan ISPA
telah mengacu pada pedoman terapi ISPA
anak seperti yang tercantum dalam BNF for
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Children dan Guideline Acute Respiratory
Tract Infection.

Kajian Rasionalitas Penggunaan Obat
Pada Pasien Anak Dengan Penyakit ISPA
di Unit Rawat Inap RSUD Cileungsi

Evaluasi rasionalitas dilakukan
meliputi beberapa kriteria kerasionalan
dengan indikator 4T+1W yaitu Tepat Obat,
Tepat Dosis, Tepat Cara/ Rute Pemberian,
Tepat Waktu Pemberian , dan Waspada Efek
Samping (Kemenkes RI, 2011). Evaluasi
rasionalitas penggunaan obat berdasarkan
metode 4T+1W disajikan pada Tabel 5.

Tabel 5. Hasil kajian rasionalitas menggunakan metode 4T+1W

4T1W Frekuensi Persentase
Tepat Obat Tepat 136 100%
Tidak Tepat 0 0%
Tepat Dosis Tepat 136 100%
Tidak Tepat 0 0%
Tepat Cara/ Rute Tepat 136 100%
Pemberian Obat Tidak Tepat 0 0%
Tepat Waktu Lama Tepat 114 83,82%
Pemberian Tidak Tepat 22 16,18%
Waspada ESO Tepat 136 100%
Tidak Tepat 0 0%

Evaluasi rasionalitas penggunaan
obat dilakukan dengan metode 4T+1W, yang
mencakup aspek Tepat Obat, Tepat Dosis,
Tepat Rute Pemberian, Tepat Waktu Lama
Pemberian, juga Waspada terhadap Efek
Samping Obat. Hasil menunjukkan bahwa
seluruh pasien (100%) menerima obat
dengan aspek tepat obat, tepat dosis, tepat
rute pemberian, serta waspada ESO. Namun,
pada aspek tepat waktu lama pemberian,
hanya 83,82% pasien yang memenuhi
kriteria, sedangkan 16,18% sisanya dinilai
tidak tepat.

Ketepatan dalam pemilihan obat
memperlihatkan pemberian terapi yang
sudah menyesuaikan diagnosis klinis, yang
didukung oleh pedoman pengobatan
nasional. Ketepatan dosis juga menjadi
indikator penting karena berkaitan langsung
dengan efektivitas dan keamanan terapi,
terutama pada pasien anak yang sangat
sensitif terhadap perbedaan dosis. Menurut
(12), dosis terapi pada anak perlu
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menyesuaikan usia, bobot, serta keadaan
klinis pasien.

Pengaruh Variabel Perancu (Jenis
kelamin, Usia, Lama perawatan, Durasi
penggunaan, Polifarmasi, dan Komorbid)
serta Diagnosis ISPA Terhadap
Rasionalitas Penggunaan Obat Pada
Pasien Anak dengan Penyakit ISPA di Unit
Rawat Inap RSUD Cileungsi Bogor

Pengaruh rasionalitas penggunaan
obat pada pasien anak dengan Diagnosis
ISPA dapat dilihat pada hasil analisis Chi -
Square  menunjukan bahwa terdapat
perbedaan yang signifikan antara antara
distribusi pengamatan aktual dan distribusi
yang diharapkan jika tidak ada hubungan
antara rasionalitas penggunaan obat dan
diagnosis ISPA. Analisis statistik Chi-Square
kepada hubungan antara rasionalitas dan
diagnosis ISPA tampak dalam Tabel 6.
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Tabel 6. Hasil Uji Chi-Square Rasionalitas Penggunaan Obat Pada Pasien Anak Terhadap Penyakit
ISPA di Rawat Inap RSUD Cileungsi Bogor

Interpretasi Nilai Value Keterangan
Standar

Pearson Chi-Square <0.05 0,000 Signifikan

Linear-by-linear Association <0.05 0,000 Ada Pengaruh

Pada hasil uji Chi Square antara
rasionalitas pemakaian obat terhadap pasien
anak dengan penyakit ISPA di unit rawat
inap RSUD Cileungsi didapatkan hasil Nilai
Pearson Chi-Square yang signifikan sebesar
17.776 menegaskan ada hubungan kuat dari
kedua variabel tersebut. Berikut bisa diamati
dalam Tabel 4.12 yang menyatakan bahwa
terdapat nilai signifikansi yang sangat
rendah, sebesar .000 (kurang dari tingkat
signifikansi < 0.05, menandakan penolakan
hipotesis nol dan menguatkan kesimpulan
bahwa  hubungan  tersebut bersifat
signifikan.

PEMBAHASAN

Penelitian ini dilakukan terhadap
136 pasien anak yang dirawat di RSUD
Cileungsi dengan diagnosis Infeksi Saluran
Pernapasan Akut (ISPA) selama periode Juli
hingga Desember 2022. Dari total pasien
tersebut, diagnosis terbanyak adalah
bronkopneumonia (64%) dan pneumonia
(33,9%), yang mencerminkan tingginya
insidensi ISPA berat pada anak-anak. Kondisi
ini selaras dengan data WHO yang
menyatakan bahwa ISPA ialah satu penyakit
mematikan anak di dunia, khususnya di
negara berkembang (1).

Karakteristik pasien
memperlihatkan golongan usia >2-12 tahun
ialah golongan yang sangat rentan terhadap
ISPA (69,1%), diikuti usia 0-2 tahun
(26,5%). Tingginya prevalensi pada anak-
anak usia sekolah dan balita ini dapat
dikaitkan dengan belum sempurnanya
sistem pernapasan serta sistem imun yang
masih berkembang ((9); (10)). Jenis kelamin
perempuan sedikit lebih dominan (52,2%)
ketimbang laki-laki (47,8%), meskipun
perbedaan ini tidak menunjukkan pengaruh
signifikan terhadap rasionalitas penggunaan
obat, sebagaimana juga ditemukan dalam
penelitian (11) dan (13) menginformasikan
lebih banyak populasi anak perempuan
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ketimbang laki-laki yang mengidap ISPA, hal
ini bisa terjadi pada anak perempuan
dikarenakan faktor lingkungan sekitar
seperti tempat yang kurang bersih, dan tidak
menutup kemungkinan terpapar dengan
penderita ISPA lainnya. Analisis terhadap
pola polifarmasi menunjukkan bahwa 34,6%
pasien menerima =25 jenis obat, yang
menurut WHO dikategorikan sebagai
polifarmasi. Fenomena ini perlu mendapat
perhatian karena dapat meningkatkan
potensi interaksi obat, kesalahan dosis, dan
efek samping yang tidak diinginkan (14).
Selain itu, 80,9% pasien memiliki komorbid,
yang turut memengaruhi kompleksitas
terapi dan keputusan klinis dalam peresepan
obat.

Berdasarkan hasil analisis data, total
terdapat 489 obat yang diresepkan kepada
136 pasien anak dengan ISPA selama masa
rawat inap di RSUD Cileungsi. Obat-obatan
tersebut terdiri dari berbagai golongan
terapi, baik antibiotik maupun non-
antibiotik. Antibiotik merupakan golongan
terapi yang paling dominan digunakan,
mencakup 27,8% dari total keseluruhan obat
yang diberikan. Antibiotik yang paling sering
diresepkan adalah azitromisin dari golongan
makrolida, meropenem dari golongan
karbapenem, serta sefadroksil dari golongan
sefalosporin. Penggunaan azitromisin yang
cukup tinggi sejalan dengan pedoman klinis
pengobatan  ISPA,  terutama  untuk
penanganan pneumonia dan
bronkopneumonia yang umum terjadi pada
pasien anak. Selain itu, antibiotik spektrum
luas seperti meropenem dan ceftriaxone
digunakan untuk kasus ISPA berat atau yang
disertai komorbiditas, sesuai standar
tatalaksana terapi ISPA nasional.

Secara spesifik, penggunaan
antibiotik terbanyak adalah azitromisin dari
golongan makrolida (5,1%), sefadroksil
(3,5%), dan seftriakson (2,5%). Azitromisin
banyak digunakan karena -efektivitasnya
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dalam mengobati pneumonia komunitas dan
bronkitis akut, serta spektrum kerjanya yang
luas kepada bakteri gram positif serta
beberapa gram negatif (15). Seftriakson
sendiri dikenal sebagai antibiotik spektrum
luas yang umum direkomendasikan dalam
penatalaksanaan infeksi saluran pernapasan
berat karena potensi antibakterinya yang
tinggi dan toksisitas yang rendah (16).
Selanjutnya, beberapa antibiotik
golongan sefalosporin sebagai penggunaan
terbanyak setelah antibiotik azitromisin.
Penggunaan Sefadroksil bekerja dengan
membunuh  bakteri atau  mencegah
pertumbuhannya terutama pada infeksi
saluran pernafasan dan mekanisme Kkerja
antibiotik ini dengan cara mengikat protein
pengikat penisilin (PBP) spesifik yang
berada di dalam dinding sel bakteri.
Penggunaan seftriakson memiliki alasan
teruntuk dipakai secara luas yaitu memliki
efektivitas pada organisme yang rentan akan
infeksi saluran pernafasan akut, infeksi
saluran kemih yang rumit serta tidak rumit,
infeksi kulit, didistribusikan penyakit juga di
profilaksis bedah infeksi (Tjay serta
Rahardja, 2007 dalam (17). Alasan mengapa
sefriakson dipakai untuk sebagai mono
terapi karena antibiotik ini jenis yang
bekerja spektrum luas yang digunakan untuk
pengobatan infeksi bakteri di berbagai
lokasi, seperti di saluran pernapasan, kculit,
jaringan lunak, dan saluran kemih (18).
Sefotaksim merupakan agen
bakterisida yang bekerja dengan cara
berikatan dengan protein pengikat penisilin
(PBPs) melalui struktur cincin beta-laktam,
sehingga menghambat aktivitas
transpeptidasi yang berperan penting dalam
sintesis dinding sel peptidoglikan pada
bakteri yang sensitif (19). Sefiksim ialah
antibiotik yang dipakai teruntuk menangani
berbagai infeksi bakteri tertentu, seperti
bronkitis  (peradangan pada saluran
pernapasan menuju paru-paru), gonore
(infeksi menular seksual), serta infeksi pada
telinga, tenggorokan, amandel, dan saluran
kemih. Obat ini memiliki sifat bakterisida
melalui penghambatan pembuatan dinding
sel bakteri serta mencegah terjadinya ikatan
silang peptidoglikan. Selain itu, Sefiksim juga
diduga turut mengaktifkan enzim autolisin
dalam sel bakteri, yang dapat mempercepat
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proses lisis atau kehancuran sel bakteri
tersebut (20).

Antibiotik yang dipakai pada
penelitian ini termasuk meropenem, yang
efektif dalam mengobati berbagai infeksi
bakteri, berupa meningitis, infeksi kulit
berat, infeksi pada organ maupun lapisan
perut, serta infeksi saluran pernapasan.
Selain dapat dipakai menjadi terapi tunggal,
meropenem juga bisa digabungkan dengan
antibiotik lain, spektrum antibakteri dan
penetrasi meropenem pada  saluran
pernapasan menjadikan obat ini cocok untuk
pengobatan infeksi bronkopulmoner.
Mekanisme kerja antibiotik meropenem
mengikat protein pengikat penisilin (PBPs)
di dinding sel bakteri Guclu et al,, dalam (21).
Selanjutnya, penggunaan Gentamisin pada
penelitian ini digunakan dengan pemberian
injeksi intravena. Gentamisin dijadikan
sebagai terapi lini pertama terhadap ispa
anak, kerja obat ini bersifat bakterisida serta
menjadi antibiotik spektrum luas (kecuali
kepada streptokokus serta bakteri anaerob).
Mekanisme kerja obat ini meliputi
penghambatan proses sintesis protein pada
bakteri dengan cara berikatan dengan
subunit ribosom 30S (22). Pemberian
antibiotik kombinasi yang diberikan pada
penelitian ini adalah Gentamisin dan
Ampisilin injeksi sebanyak 6, hal ini juga
sama dengan penelitian(14).

Selain antibiotik, golongan obat lain
yang digunakan meliputi antipiretik seperti
paracetamol, antitusif, antihistamin,
mukolitik, serta kortikosteroid sebagai
terapi tambahan untuk mengurangi
inflamasi dan memperbaiki fungsi saluran
pernapasan. Antipiretik merupakan terapi
simptomatik yang paling banyak digunakan,
menunjukkan penanganan gejala demam
sebagai bagian dari pendekatan klinis utama.
Distribusi obat yang cukup beragam
mencerminkan kompleksitas penanganan
ISPA pada populasi anak-anak, yang
memerlukan kombinasi terapi Kkausal,
simptomatik, dan suportif. Penggunaan obat
perlu menyesuaikan diagnosis, usia, bobot,
serta keadaan klinis pasien, untuk menjamin
efektivitas dan keamanan terapi jangka
pendek selama masa rawat inap.

Rasionalitas =~ penggunaan  obat
merupakan salah satu indikator penting
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dalam menjamin efektivitas dan keamanan
terapi, terutama pada pasien anak dengan
penyakit ISPA. Evaluasi rasionalitas obat
dalam penelitian ini dilakukan melalui
metode 4T+1W, sebagaimana diatur oleh
Kementerian Kesehatan RI. Hasilnya
menunjukkan bahwa aspek Tepat Obat,
Tepat Dosis, Tepat Cara/Rute Pemberian,
serta Waspada ESO mencapai tingkat
kesesuaian sebesar 100%. Namun, pada
aspek Tepat Waktu Lama Pemberian hanya
tercapai sebesar 83,82%, menunjukkan
adanya 16,18% ketidaktepatan durasi terapi,
Hal ini, perlu perhatian lebih lanjut terhadap
penggunaan obat tepat waktu lama
pemberian dan pemahaman efek samping
obat agar dapat meningkatkan efektivitas
pengobatan serta mengurangi risiko dampak
negatif pada kesehatan pengguna. Dalam hal
pengunaan antibiotik, penelitian (23) yang
mengevaluasi rasionalitas pemakaian obat
terhadap pasien gastritis dan pasien ISPA di
Puskesmas, secara bersamaan memberikan
kontribusi pada pemahaman praktik
penggunaan obat secara lebih luas, terutama
pada pasien yang mendapatkan antibiotik
lebih lama dari waktu yang
direkomendasikan (12). Hal ini dapat
meningkatkan risiko resistensi antimikroba,
sesuai dengan temuan (2) yang
menunjukkan  bahwa  hanya  49,2%
penggunaan antibiotik pada pasien anak
ISPA tergolong rasional. Kedua penelitian
tersebut menunjukkan tingkat ketepatan
indikasi, dosis, metode pemberian, serta
periode pemberian obat yang tinggi, yang
sejalan dengan temuan-temuan positif
dalam penelitian ini

Adapun aspek Waspada Efek
Samping Obat (ESO) menunjukkan hasil
memuaskan, yakni 100% pasien dimonitor
dengan baik tanpa ditemukan kejadian efek
samping yang signifikan atau Drug Related
Problems (DRP). Hal ini menunjukkan
keberhasilan monitoring klinis oleh tenaga
medis di RSUD Cileungsi, yang menjadi poin
penting dalam penerapan pelayanan farmasi
klinik berbasis patient safety (24).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar pasien (83,82%)
mendapatkan terapi obat secara rasional.
Seluruh pasien menerima obat yang
menyesuaikan diagnosis (100% tepat obat),
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dosis yang menyesuaikan usia dan bobot
(100% tepat dosis), serta rute pemberian
yang sesuai secara Kklinis (100%). Namun,
ditemukan bahwa aspek tepat waktu lama
pemberian belum sepenuhnya dipenuhi,
dengan 16,18% pasien mendapat terapi yang
durasinya tidak sesuai standar pedoman.

Ketepatan  obat yang  tinggi
mencerminkan kepatuhan dokter terhadap
standar klinis pengobatan ISPA. Menurut
(25), pemilihan obat yang tepat didasarkan
pada diagnosis yang ditegakkan secara
akurat, serta harus mempertimbangkan
spektrum terapi dan keamanan obat bagi
anak. Dosis yang tepat juga krusial untuk
menghindari efek samping dan menjamin
tercapainya efek terapi. Dalam hal inij,
penggunaan dosis yang sesuai berdasarkan
berat badan anak merupakan bukti bahwa
peresepan telah mempertimbangkan prinsip
farmakokinetik pediatrik yang baik.

Di sisi lain, durasi pemberian obat
yang tidak tepat pada sebagian pasien perlu
menjadi perhatian. Hal ini dapat disebabkan
oleh kurangnya evaluasi klinis lanjutan atau
pengaruh dari ketersediaan laboratorium
dalam  pemantauan terapi lanjutan.
Meskipun tidak ditemukan adanya kejadian
efek samping selama terapi, kewaspadaan
terhadap Drug Related Problems (DRPs)
tetap perlu diperhatikan karena efek jangka
panjang dapat bersifat laten.

Pada wuji  statistik  Chi-Square,
diperoleh hasil yang signifikan antara
diagnosis ISPA  dengan rasionalitas
penggunaan obat (p = 0,000), menunjukkan
bahwa jenis ISPA  yang  diderita
memengaruhi pola terapi dan pemilihan
obat, selain itu uji Chi-square menunjukkan
bahwa polifarmasi ialah satu-satunya
variabel yang mempunyai korelasi signifikan
kepada rasionalitas penggunaan obat (p =
0,002). Kian banyak jumlah obat yang
diberikan, kian tinggi = kemungkinan
timbulnya penggunaan obat yang tidak
rasional akibat potensi interaksi obat atau
tumpang tindih terapi. Temuan ini selaras
dengan penelitian (26), yang menunjukkan
bahwa polifarmasi meningkatkan risiko
interaksi obat dan ketidaktepatan terapi
pada pasien penyakit kronis.

Sebaliknya, variabel lain seperti usia,
jenis Kkelamin, lama perawatan, durasi
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penggunaan obat, dan komorbiditas tidak
menunjukkan hubungan yang signifikan
dimana rasionalitas obat (p > 0,05). Hasil ini
beriringan oleh penelitian (27), menyatakan
bahwa komorbiditas tidak selalu berkorelasi
dengan keberhasilan terapi atau rasionalitas
pengobatan, karena sebagian besar
pengobatan sudah disesuaikan dengan
kondisi penyerta.

Menariknya, analisis
memperlihatkan pula terdapat korelasi yang
signifikan antara diagnosis ISPA dan tingkat
rasionalitas penggunaan obat (Chi-square =
17,776; p < 0,001), yang berarti bahwa
ketepatan terapi sangat tergantung pada
jenis ISPA yang diderita pasien, seperti
pneumonia atau bronkopneumonia. Hal ini
konsisten dengan studi oleh (28), (29) dan
(30) yang melaporkan bahwa diagnosis
klinis yang akurat sangat memengaruhi
ketepatan pemberian antibiotik pada kasus
ISPA anak.

Secara keseluruhan, temuan dalam
penelitian ini mendukung pentingnya
penerapan metode 4T+1W secara
menyeluruh dalam praktik klinis. Meskipun
sebagian besar aspek rasionalitas sudah
terpenuhi, masih terdapat celah yang perlu
diperbaiki, terutama dalam hal durasi terapi
dan pengelolaan terapi pada pasien dengan
polifarmasi. Evaluasi rutin dan pelatihan
klinis bagi tenaga medis menjadi hal yang
krusial untuk menjamin penggunaan obat
yang lebih efektif, aman, dan bertanggung
jawab di masa mendatang.
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SIMPULAN
Hasil  penelitian =~ menunjukkan
sebanyak  83,82%  penggunaan obat

terhadap pasien anak dengan ISPA di RSUD
Cileungsi dinyatakan rasional berdasarkan
metode 4T+1W, terutama pada aspek tepat
obat, dosis, rute pemberian, dan
kewaspadaan terhadap efek samping.
Namun, aspek durasi pemberian obat masih
menunjukkan ketidaktepatan pada 16,18%
pasien. Hasil uji Chi-square memperlihatkan
variabel polifarmasi memiliki korelasi yang
signifikan dengan rasionalitas penggunaan
obat (p = 0,002), sedangkan usia, jenis
kelamin, lama rawat inap, komorbiditas, dan
durasi penggunaan obat tidak
memperlihatkan korelasi yang berarti (p >
0,05).

SARAN

Diperlukan peningkatan
pengawasan  terhadap aspek  durasi
pemberian obat dan praktik polifarmasi,
terutama pada pasien anak dengan ISPA,
guna memastikan terapi berjalan secara
rasional dan aman. Selain itu, tenaga medis
diharapkan melakukan evaluasi berkala
terhadap penggunaan obat berdasarkan
pedoman terapi rasional dan
mempertimbangkan individualisasi
pengobatan berdasarkan karakteristik klinis
pasien.
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