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INTISARI 

 

 

FAHMY Z.P., 2014. EVALUASI EFEKTIFITAS SUPLEMENTASI ZINK 

DAN PROBIOTIK PADA PENYAKIT DIARE PASIEN PEDIATRI DI 

INSTALASI RAWAT INAP RSI YARSIS SURAKARTA BULAN JULI-

DESEMBER TAHUN 2013, SKRIPSI, FAKULTAS FARMASI, 

UNIVERSITAS SETIA BUDI SURAKARTA. 

 

Diare adalah peningkatan frekuensi defekasi atau pengurangan konsistensi 

tinja. Pemberian suplementasi zink dan probiotik selama diare akut pada anak 

telah menunjukkan dampak positif terhadap diare. Tujuan penelitian ini adalah 

mengetahui perbedaan durasi dan perubahan frekuensi diare akut pada pediatri 

umur 6-36 bulan yang mendapat pengobatan dengan suplementasi zink, zink dan 

probiotik, serta mendapat pengobatan probiotik saja di Instalasi Rawat Inap RSI 

Yarsis Surakarta pada bulan Juli - Desember tahun 2013. 

Metode yang digunakan adalah deskriptif dengan pengambilan data secara 

retrospektif antara bulan Juli-Desember 2013 di RSI Yarsis Surakarta. Terdapat 

124 anak dengan diare akut yang dibagi dalam 3 kelompok. Kelompok I yang 

mendapat pengobatan dengan suplementasi zink, kelompok II mendapat 

suplementai zink dan probiotik, dan kelompok III hanya mendapat probiotik. 

  Sampel penelitian 124 anak, 63 anak laki-laki (50,80%) dan 61 anak 

perempuan (49,20%), umur menurut kelompok dibagi atas 54,84% umur dari 6-12 

bulan, 29,03% umur 13-24 bulan, 16,13% umur 25-36 bulan. Lama diare antara 1-

2 hari terbesar pada kelompok suplementasi zink dan probiotik sebesar 68%. 

penurunan frekuensi diare dalam sehari menjadi 1x sehari terbesar pada kelompok 

suplementasi zink dan probiotik sebesar 60%. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa suplementasi zink dan probiotik memberikan efek yang paling baik pada 

durasi dan frekuensi diare, diikuti kelompok probiotik dan kelompok suplementasi 

zink. 

 

 

 

Kata kunci: diare, zink, probiotik, durasi diare, frekuensi diare. 
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ABSTRACT 

 

FAHMY Z.P., 2014. THE EVALUATION  OF EFFECTIVENESS ZINK 

AND PROBIOTICS SUPPLEMENT ON DIARRHEA PEDIATRIC 

INPATIENT IN RSI YARSIS SURAKARTA IN JULY-DESEMBER 2013, 

THESIS, FACULTY OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY 

SURAKARTA. 

 

Diarrhea is an increase of defecasion frequency or a consistency reduction 

of stool. Zinc and probiotic supplement during acute diarrhea in children have 

shown a positive impact on diarrhea. The aim of this study was to know the 

difference frequency changes and duration of acute diarrhea in pediatric age 6-36 

months who received treatment with probiotic supplement zink, zink and 

probiotic in the Installation of inpatient RSI Yarsis Surakarta on July-December 

2013. 

The method used was descriptive with retrospective data retrieval in July-

December 2013 in RSI Yarsis Surakarta. There were 124 children with acute 

diarrhea divided in 3 groups. Group I who got the treatment by zink supplement, 

group II got zink and probiotic supplements, and group III only probiotics. 

The sample of this were study 124 children, 63 boys (50,80%) and 61 girls 

(49,20), divided into groups according to 54,84% age of 6-12 months, 29.03% age 

13-24 months, 16,13% age 25-36 months. Diarrhea of duration between 1-2 days 

in the largest group of probiotic supplement zink of 68%. decrease in frequency of 

diarrhea within a day was the largest group of once daily supplement zink and 

probiotics by 60%. The result of the study showed that zink and probiotic 

suplements gave the best effect on the duration and frequency of diarrhea, 

followed by probiotic and zink supplement group. 

 

 

Keywords: diarrhea, zink, probiotics, duration of diarrhea, frequency diarrhea. 

 

 

 

 

 

  



15 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Diare adalah peningkatan dalam frekuensi gerakan-gerakan usus atau 

pengurangan konsistensi dalam bentuk tinja (kelonggaran yang lebih besar dari 

tinja). Diare akut merupakan salah satu penyebab utama dari morbiditas dan 

mortalitas anak-anak di beberapa negara berkembang termasuk Indonesia. 

Berdasarkan data dari National Health Surveilance pada tahun 2011, diare 

menempati peringkat ketiga sebagai penyebab kematian pada balita dan peringkat 

kedua sebagai penyebab kematiaan anak-anak dibawah 5 tahun, dengan angka 

kejadian 2,3 dari tiap 1000 anak dibawah 5 tahun (Putra et al 2007). 

Angka tingkat kematian yang ditulis UNICEF (United Nations Emergency 

Children's Fund) bulan september 2012 menunjukkan bahwa secara global sekitar 

2.000 anak dibawah usia lima tahun meninggal setiap hari akibat penyakit diare. 

Dari jumlah tersebut sebagian besar atau sekitar 1.800 anak per hari meninggal 

karena penyakit diare disebabkan kurangnya air bersih, sanitasi dan kebersihan 

dasar (UNICEF 2012). 

Pemberian zink merupakan salah satu terapi pada diare berkaitan dengan  

hubungan timbal balik antara infeksi dan defisiensi zink yang saling 

mempengaruhi. Defisiensi zink dapat menimbulkan penekanan fungsi imun 

sehingga memudahkan terjadinya infeksi dan meningkatkan resiko diare (Baqui et 

al 2006).  
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Suplementasi pada pengelolaan diare selain pemberian zink adalah 

penggunaan probiotik. Probiotik adalah suplemen makanan yang terbuat dari 

mikroba hidup atau komponen bakteria yang sudah terbukti mempunyai 

keuntungan bagi kesehatan. Probiotik dapat merangsang imunitas non spesifik 

terhadap mikrobia patogen dan dapat membantu eradikasi dari mikrobia tersebut. 

Beberapa penelitian telah membuktikan bahwa probiotik dapat memperpendek 

lama diare akut cair, misalnya seperti Lactobacillus rhamnosus GG, Lactobacillus 

reuteri, Lactobacillus casei Shirota, dan Bifidobacterium lactis (Walker 2004). 

Berdasarkan penelitian Manoppo (2010) didapatkan hasil bahwa 

suplementasi zink dan probiotik hidup pada diare akut secara efektif mengurangi 

lama diare dibandingkan dengan kelompok lainnya meskipun tidak terlalu 

bermakna. Suplementasi kombinasi dari Streptococcus thermophilus, 

Bifidobacteriul, Lactobacillus acidophilus, dan zink dapat memperpendek tingkat 

keparahan sakit dan lama diare pada anak usia 6 bulan sampai 5 tahun, namun 

dampak kombinasi zink dan probiotik saja tidak berbeda. 

Menurut rekapitulasi rekam medis Rumah Sakit Islam Yarsis Surakarta 

periode 2013 menunjukkan pasien diare yang dirawat inap cukup banyak. Kasus 

diare di Rumah Sakit Islam Yarsis Surakarta periode 2013 menempati 10 besar 

terutama di Instalasi Rawat Inap dan kasus diare paling banyak terjadi pada bayi 

dan anak. Diare pada pediatri jika tidak segera diatasi akan berakibat fatal hingga 

kematian. 

 Berdasarkan latar belakang di atas, maka akan dilakukan penelitian untuk 

mengetahui perbedaan durasi diare, dan frekuensi diare pasien diare akut pada 
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pediatri umur 6-36 bulan yang mendapatkan pengobatan dengan suplementasi 

zink, zink dan probiotik, serta mendapat pengobatan probiotik saja. Penelitian ini 

merupakan penelitian deskriptif dengan pengambilan data secara retrospektif yang 

tercantum dalam kartu Medical Record Rumah Sakit Islam Yarsis Surakarta pada 

bulan Juli - Desember tahun 2013. 

 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang sudah dikemukakan, maka permasalahan 

yang akan dibahas dalam penelitian ini adalah :  

1. Adakah perbedaan efektifitas suplementasi zink, zink dan probiotik, serta 

mendapat pengobatan probiotik saja terhadap diare akut non spesifik pasien 

pediatri di Instalasi Rawat Inap RSI Yarsis Surakarta pada bulan Juli - 

Desember tahun 2013 dilihat dari durasi? 

2. Bagaimana perbedaan efektifitas suplementasi zink, zink dan probiotik, serta 

mendapat pengobatan probiotik saja terhadap diare akut non spesifik pasien 

pediatri di Instalasi Rawat Inap RSI Yarsis Surakarta pada bulan Juli - 

Desember tahun 2013 dilihat dari frekuensi? 
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C. Tujuan Penelitian 

Penelitian ini bertujuan untuk :  

1. Mengetahui perbedaan durasi diare akut non spesifik pada pediatri umur 6-36 

bulan yang mendapat pengobatan dengan suplementasi zink, zink dan 

probiotik, serta mendapat pengobatan probiotik saja di Instalasi Rawat Inap 

RSI Yarsis Surakarta pada bulan Juli - Desember tahun 2013. 

2. Mengetahui perubahan frekuensi pasien diare akut non spesifik pada pediatri 

umur 6-36 bulan yang mendapat pengobatan dengan suplementasi zink, zink 

dan probiotik, serta mendapat pengobatan probiotik saja di Instalasi Rawat 

Inap RSI Yarsis Surakarta pada bulan Juli - Desember tahun 2013. 

 

D. Kegunaan Penelitian 

Penelitian ini diharapkan berguna untuk :  

1. Sebagai bahan informasi atau data masukan terhadap studi penggunaan obat 

diare. 

2. Bagi pengelola rumah sakit sebagai salah satu data masukan dalam 

peningkatan pada pelayanan medik pada pengobatan diare dan meningkatkan 

mutu pelayanan kesehatan. 

3. Sebagai data acuan mengenai suplementasi zink dan probiotik bagi penelitian 

selanjutnya. 


