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ABSTRAK
Analisis Rasionalitas Penggunaan Antibiotik Pada Pasien Post Operasi Ulkus
Diabetes Di RSUD Ajibarang tahun 2023
Rifani Zulfa Nur R .,Aziez Ismunandar., Resa Frafela Rosmi
S.Si., M.Sec.

Email: zulfarifani@gmail.com

Ulkus diabetes merupakan luka terbuka pada lapisan kulit yang sampai ke dalam
dermis, ulkus diabetik salah satu utama komplikasi yang terjadi pada penderita
diabetes melitus yang dapat menyebabkan angka modibitas dan mortalitas kaki
diabetik yang beresiko tinggi untuk diamputasi menurut perkiraan biasanya terjadi
meningkat dari waktu ke waktu (Wahyuddin ef al., 2022). Pemilihan RSUD
Ajibarang sebagai tempat penelitian karena salah satu rumah sakit yang sering
dikunjungi pasien dan belum banyak peneliti yang dilakukan di rumah sakit ini
sehingga peneliti tertarik ingin mengetahui tingkat rasionalitas penggunaan
antibiotik pada pasien post operasi ulkus diabetes. Tujuan dilakukanya penelitian ibi
yaitu untuk menganalisis tingkat rasionalitas penggunaan antibiotik pada pasien
post operasi ulkus diabetes di RSUD ajibarang. Penelitian ini menggunakan metode
observasi- non eksperimental bersifat analisis deskriptif  evaluative dan
pemgambilan sampel data menggunakan pendekatan retrospektif dengan
mengambil data yang tercantum dalam rekam medis subjek penelitian dengan
nomer ethical cleareance 313/PI/LPMM.061042/V/2023. Sampel yang diambil
dalam penelitian ini adalah sampel yang memenuhi kriteria inkulsi yaitu pasien post
operasi ulkus diabetes yang tercatat di buku register rawat jalan dan rawat inap
periode 2022-2023, pasien post operasi ulkus diabetes dan mendapatkan terapi
antibiotic, dan tidak memiliki penyakit peyerta infeksi lain. Dari kriteria tersebut
setelah dilakukan pengambilan sampel menggunakan metode purposive sampling
didapatkan 55 pasien yang memenuhi kriteria inklusi. Hasil penelitian ini
menunjukan penderita ulkus yang paling banyak usia 45-64 (81,1%), jenis kelamin
laki-laki (43,4%), dan kategori berat (47,3%). Pola penggunaan antibiotic meliputi
antibiotic tunggal dan kombinasi. Antibiotik yang terbanyak yaitu ceftriaxone
(69,1%), dan ceftriaxone+metrodinazole (18,2%) analisis rasionalitas penelitian ini
sebesar (95%). Dari keseluruhan hasil yang diperoleh dapat disimpulkan
rasionalitas penggunaan antibiotik pada pasien post operasi ulkus diabetes pada
penelitian ini didapatkan hasil berdasarkan keempat parameter yaitu menunjukan
tepat indikasi (100%), tepat obat (95%), tepat dosis (100%), dan tepat cara
pemberian sebesar (100%).

Kata kunci : Rasionalitas, Post Operasi Ulkus Diabetes
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ABSTRACT
Analysis of the Rationality of Antibiotic Use in Postoperative Ulcer Patients
Diabetes in Ajibarang Hospital in 2023

Rifani Zulfa Nur R.,Aziez Ismunandar., Resa Frafela Rosmi
S.Si., M.Sc.

Email: zulfarifani@gmail.com

Diabetic ulcers are open wounds in the skin layer that reach the dermis, diabetic
ulcers are one of the main complications that occur in patients with diabetes
mellitus which can cause modality and mortality rates of diabetic feet which are at
high risk of amputation according to estimates usually increase over time
(Wahyuddin et al., 2022). The selection of RSUD Ajibarang as a research site
because it is one of the hospitals frequented by patients and not many researchers
have been conducted in this hospital so that researchers are interested in knowing
the level of rationality of antibiotic use in postoperative patients with diabetic
ulcers.The purpose of this research is to analyze the level of rationality of antibiotic
use in postoperative patients with diabetic ulcers at RSUD Ajibarang. This study
uses an observational-non-experimental method of evaluative descriptive analysis
and data sampling using a retrospective approach by taking data contained in the
medical record of the research subject with ethical cleareance number
313/PI/LPMM.061042/V/2023. Samples taken in this study were samples that met
the inclusion criteria, namely postoperative diabetic ulcer patients who were
recorded in the outpatient and inpatient register books for the period 2022-2023,
postoperative diabetic ulcer patients and received antibiotic therapy, and did not
have other infectious diseases. From these criteria after sampling using purposive
sampling method, 55 patients were obtained who met the inclusion criteria. The
results of this study showed that most ulcer patients were aged 45-64 (81.1%), male
gender (43.4%), and heavy category (47.3%). The pattern of antibiotic use includes
single and combined antibiotics. The most common antibiotics were ceftriaxone
(69.1%), and ceftriaxone + metrodinazole (18.2%) The rationality analysis of this
study was (95%). From the overall results obtained, it can be concluded that the
rationality of antibiotic use in postoperative patients with diabetic ulcers in this
study obtained results based on the four parameters, namely showing the right
indication (100%), the right drug (95%), the right dose (100%), and the right
method of administration (100%,).

Keywords: Rationality, Postoperative Diabetes Ulcer
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