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INTISARI 

 

Intensive Care Unit (ICU) merupakan sebuah ruangan khusus di rumah 

sakit yang dilengkapi dengan staf dan peralatan khusus yang ditujukan untuk 

mengobservasi dan melakukan tindakan perawatan pada pasien dengan penyakit 

yang berpotensi mengancam jiwa pasien. Antibiotik β- laktam dapat digunakan 

untuk mencegah infeksi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran 

penggunaan antibiotik β- laktam pada pasien di Ruang ICU  RSUD  dr. Soekardjo 

Kota Tasikmalaya Tahun 2023.  

Berdasarkan survey yang dilakukan di RSUD dr. Soekardjo Kota 

Tasikmalaya tercatat pasien yang dirawat diruang ICU periode Januari – 

Desember 2023 berjumlah 577 pasien. Jenis penelitian yang dilakukan adalah 

jenis penelitian observasional dengan pendekatan deskriptif kuantitatif dan 

desain penelitian secara retrospektif. Analisis dengan menggambarkan data 

dalam bentuk persentase dan narasi deskriptif penggunaan antibiotik β-laktam 

berdasarkan karakteristik pasien dan terapi antibiotik. Karakteristik pasien 

berdasarkan usia, jenis kelamin dan diagnosa. Terapi antibiotik golongan β-

laktam berdasarkan golongan antibiotik, zat aktif, rute pemberian, lama pemberia 

serta bentuk sediaan. 

Hasil penelitian menunjukkan karakteristik pasien ICU yang mendapat 

terapi antibiotik golongan β-laktam terbanyak berdasarkan usia berada pada 

rentang 26-35 tahun, sebanyak 21 pasien (22%), jenis kelamin terbanyak yaitu 

perempuan sebanyak 48 pasien (56%), dan diagnosa terbanyak yaitu pasca bedah 

caesar sebanyak 12 pasien (14%).  Karakteristik antibiotik golongan β-laktam 

berdasarkan golongan obat terbanyak yaitu golongan sefaloporin sebanyak 89%, 

zat aktif terbanyak adalah ceftriaxone sebanyak 59 antibiotik (69%), lama 

pemberian terbanyak yaitu pada rentang 1-5 hari sebanyak 74 pasien (87%), rute 

pemberian terbanyak yaitu intravena sebanyak 85 antibiotik (100%), serta bentuk 

sediaan terbanyak yaitu serbuk injeksi sebanyak 85 antibiotik (100%). 

Kesimpulan pada penelitian ini yaitu penggunaan antibiotik β- laktam pada 

pasien di Ruang ICU mayoritas menggunakan antibiotik golongan sefalosporin 

dengan zat aktif ceftriaxone. 

 

Kata kunci: Antibiotik β- laktam, ICU, Infeksi, Rumah Sakit 

  



xiv 

 

ABSTRACT 

 

       The Intensive Care Unit (ICU) is a special room in a hospital equipped with 

special staff and equipment intended to observe and carry out treatment procedures 

for patients with diseases that have the potential to threaten the patient's life. β-

lactam antibiotics can be used to prevent infection. This study aims to determine 

the description of the use of β-lactam antibiotics in patients in the ICU at RSUD dr. 

Soekardjo Tasikmalaya City in 2023.  

       Based on a survey conducted at RSUD dr. Soekardjo, Tasikmalaya City, 

recorded 577 patients being treated in the ICU for the period January – December 

2023. The type of research carried out was observational research with a 

quantitative descriptive approach and a retrospective research design. Analysis by 

describing data in the form of percentages and descriptive narratives on the use of 

β-lactam antibiotics based on patient characteristics and antibiotic therapy. Patient 

characteristics based on age, gender and diagnosis. β-lactam antibiotic therapy is 

based on antibiotic class, active substance, route of administration, duration of 

administration and dosage form. 

       The results of the study showed that the characteristics of ICU patients who 

received the most β-lactam antibiotic therapy based on age were in the range 26-

35 years, as many as 21 patients (22%), the largest gender was female, 48 patients 

(56%), and the highest diagnosis was after cesarean section, there were 12 patients 

(14%).  Characteristics of β-lactam antibiotics based on the largest drug class, 

namely the cephaloporin group at 89%, the most active substance is ceftriaxone at 

59 antibiotics (69%), the longest duration of administration is in the range of 1-5 

days for 74 patients (87%), route of administration The largest was intravenous, 85 

antibiotics (100%), and the largest dosage form was injection powder, 85 

antibiotics (100%). The conclusion of this study is that the majority of patients in 

the ICU use β-lactam antibiotics using cephalosporin antibiotics with the active 

substance ceftriaxone. 

Keywords: β-lactam antibiotics, ICU, Infection, Hospital.


