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INTISARI

Demam kejang merupakan keadaan dimana serangan kejang terjadi saat suhu
tubuh meningkat diatas 38°C. Menurut Kementerian Kesehatan pada tahun 2019, insiden
demam kejang di Indonesia berdasarkan profil kesehatan Indonesia Tahun 2018 dilaporkan
sebanyak 14.252 penderita. Penanganan demam kejang pada anak dapat melibatkan terapi
farmakologis termasuk penggunaan obat antipiretik dan antikonvulsan. Tujuan penelitian
ini adalah untuk mendapatkan pemahaman tentang gambaran penggunaan obat demam
kejang pada pasien anak dalam kondisi kegawatdaruratan di RSUD Singaparna Medika
Citrautama Kabupaten Tasikmalaya Tahun 2023.

Penelitian ini dirancang menggunakan metode kuantitatif desktiptif non
eksperimental (observasional) dengan pengambilan data secara retrospektif. Sampel yang
digunakan dalam penelitian ini adalah data rekam medis pasien demam kejang di RSUD
Singaparna Medika Citrautama Kabupaten Tasikmalaya tahun 2023 yang memenuhi
kriteria inklusi dan eksklusi sebanyak 83 kasus sebagai sampel yang diambil menggunakan
metode purposive sampling. Semua data sampel kemudian diolah dan dianalisis untuk
mengetahui karakteristik pasien dan gambaran penggunaan obat demam kejang. Hasil
penelitian berupa jumlah dan persentase berdasarkan usia, jenis kelamin, nama obat,
golongan obat, bentuk sediaan, dan rute pemberian.

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa pasien anak yang mengalami demam
kejang paling banyak berjenis kelamin laki-laki sebanyak 48 pasien (58%), selanjutnya
berdasarkan usia yang paling banyak mengalami demam kejang yaitu usia 1-5 tahun (anak
balita) sebanyak 69 pasien (83%), Penggunaan obat antikonvulsan yang paling banyak
digunakan adalah obat diazepam dari golongan benzodiazepin sebanyak 50 pasien (80%),
sedangkan penggunaan obat antipiretik yang paling banyak digunakan adalah parasetamol
dari golongan analgetik antipiretik sebanyak 48 pasien (100%). Pasien demam kejang anak
yang diberikan 1 atau lebih terapi obat paling banyak adalah terapi tunggal yaitu pasien
yang hanya diberikan obat parasetamol sebanyak 28 pasien (34%), dan pasien yang hanya
diberikan diazepam sebanyak 28 pasien (34%), Bentuk sediaan obat yang paling banyak
digunakan yaitu sediaan tablet sebanyak 35 pasien (32%), Rute pemberian yang paling
banyak digunakan adalah intravena sebanyak 57 pasien (53%).

Kata kunci: Demam kejang, Instalasi Gawat Darurat, penggunaan obat.
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ABSTRACT

Febrile convulsions occur when seizures happen as body temperature rises above
38°C. According to the Ministry of Health in 2019, the incidence of febrile seizures in
Indonesia, based on the Indonesian Health Profile of 2018, was reported to be 14,252
cases. Management of febrile seizures in children may involve pharmacological therapy,
including the use of antipyretic and anticonvulsant drugs. The aim of this research is to
gain understanding of the usage pattern of antifebrile drugs in pediatric patients in
emergency conditions at the Regional General Hospital Singaparna Medika Citrautama,
Tasikmalaya District in 2023..

This study was designed using a non-experimental descriptive quantitative method
(observational) with retrospective data collection. The sample used in this study consisted
of medical records of febrile seizure patients at the Regional General Hospital Singaparna
Medika Citrautama, Tasikmalaya District in 2023, which met the inclusion and exclusion
criteria, totaling 83 cases as samples taken using purposive sampling method. All sample
data were then processed and analyzed to determine patient characteristics and the pattern
of emergency febrile seizure medication usage. The research results include the number
and percentage based on age, gender, drug name, drug class, dosage form, and route of
administration.

The results of this study indicate that the majority of pediatric patients
experiencing febrile seizures are male, with a total of 48 patients (58%). Furthermore, the
age group most affected by febrile seizures is children aged 1-5 years (toddlers), with a
total of 69 patients (83%). The most commonly used anticonvulsant medication is
diazepam, a benzodiazepine, with a total of 50 patients (80%), while the most commonly
used antipyretic medication is paracetamol, an analgesic antipyretic, with a total of 48
patients (100%). Among pediatric febrile seizure patients receiving one or more forms of
drug therapy, the most common approach is monotherapy, with 28 patients (34%) receiving
only paracetamol and another 28 patients (34%) receiving only Diazepam. Tablet form is
the most frequently used medication presentation, with a total of 35 patients (32%), and
the most common route of administration is intravenous, with a total of 57 patients (53%).

Keywords: Febrile seizure, Emergency Department, drug usage.
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