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Intisari

Pneumonia adalah salah satu infeksi jaringan paru-paru (alveoli) yang
bersifat akut yang sering menyerang anak. Di RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya di
dapatkan kasus anak terjangkit pneumonia pada tahun 2024 berjumlah 180 kasus.
Pengobatan pada penyakit pneumonia salah satunya adalah penggunaan antibiotik
tunggal atau pun antibiotik kombinasi tergantung tingkat keparahan dan kondisi
pasien. Oleh karena itu penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran
penggunaan antibiotik pada pasien pneumonia anak rawat inap di RSUD dr.
Soekardjo Tasikmalaya 2024.

Metode penelitian yang diguakan deskriptif kuantitatif dengan desain
retrospektif. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien anak rawat inap yang
terkena pneumonia di RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya pada periode Januari-
Desember 2024 sejumlah 180. Sampel penelitian ini yaitu pasien pneumonia anak
yang di rawat inap di dr. Soekardjo Tasikmalaya sebanyak 64 sampel. Sampel
dalam penelitian ini diambil menggunakan teknik pengambilan sampel dengan
metode purposive sampling.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien pneumonia paling banyak
berjenis kelamin laki-laki (51,6%) dengan rentang usia 5-10 tahun (51,6%).
Golongan antibiotik yang paling banyak digunakan adalah sefalosporin (54,1%)
dengan zat aktif terbanyak yaitu cefotaxime (19,9%). Bentuk sediaan yang dominan
adalah injeksi (76%) dengan rute pemberian parenteral (83,4%). Sebagian besar
pasien menerima terapi antibiotik kombinasi (81,1%). Penggunaan antibiotik yang
tepat dan rasional menjadi kunci utama dalam efektivitas terapi serta pencegahan
resistensi antibiotik pada pasien anak dengan pneumonia.

Kata kunci: anak, antibiotik,penggunaan antibiotik, pneumonia
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Abstract

Pneumonia is an acute infection of the lung tissue (alveoli) that often attacks children.
At RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya, there were 180 cases of children infected with
pneumonia in 2024. Treatment for pneumonia includes the use of single antibiotics or
combination antibiotics depending on the severity and condition of the patient. Therefore,
this study aims to determine the description of antibiotic use in pediatric pneumonia
patients hospitalized at RSUD dr. Soekardjo Tasikmalaya 2024.

The research method used is quantitative descriptive with a retrospective design. The
population in this study were pediatric inpatients with pneumonia at RSUD dr. Soekardjo
Tasikmalaya in the period January-December 2024 totaling 180. The sample of this study
was pediatric pneumonia patients hospitalized at dr. Soekardjo Tasikmalaya as many as
64 samples. The sample in this study was taken using a sampling technique with a
purposive sampling method.

The results showed that most pneumonia patients were male (51.6%) with an age
range of 5—10 years (51.6%). The most widely used antibiotic group was cephalosporin
(54.1%) with the most active substance being cefotaxime (19.9%,). The dominant dosage
form was injection (76%) with a parenteral route of administration (83.4%). Most
patients received combination antibiotic therapy (81.1%). The appropriate and rational
use of antibiotics is the main key to the effectiveness of therapy and prevention of
antibiotic resistance in pediatric patients with pneumonia.

Key words: children, antibiotic, use of antibiotics, pneumonia.
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