BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Dari hasil penelitian yang telah didapat mengenai evaluasi penggunaan

antibiotik profilaksis pada pasien bedah fraktur femur di RSUD Dr. Moewardi

Surakarta tahun 2018 dapat disimpulkan bahwa:

1.

Golongan dan jenis antibiotik profilaksis yang digunakan pada pasien bedah

fraktur femur di RSUD Dr. Moewardi Surakarta tahun 2018 adalah golongan

sefalosporin yaitu cefazolin, cefuroxime, dan ceftriaxone.

Analisis rasionalitas penggunaan antibiotik profilaksis pada pasien bedah

fraktur femur di RSUD Dr. Moewardi Surakarta tahun 2018 yaitu:

a. Analisis tepat obat (97,5%) dan tidak tepat obat (2,5%).

b. Analisis tepat indikasi 97,5% dan tidak tepat indikasi (2,5%).

c. Analisis tepat dosis (97,4%) dan tidak tepat dosis (2,6%).

d. Analisis tepat waktu pemberian (26,9%) dan tidak tepat waktu (73,1%),
tepat lama pemberian (35,9%) dan tidak tepat lama pemberian (64,1%).

e. Analisis tepat pasien (96,2%) dan tidak tepat pasien (3,8%).

B. Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang didapat, saran yang dapat penulis

berikan antara lain:

1.

Perlu penyempurnaan dalam penulisan data rekam medik pasien demi
kepentingan arsip rumah sakit maupun pasien dan tentunya bagi peneliti yang
ingin melakukan penelitian lebih lanjut terkait data rekam medik pasien.
Diperlukan adanya peran apoteker dalam penggunaan antibiotik dan
penyesuaian dengan guideliness yang ada terkait dengan waktu pemberian
profilaksis dan lama pemberian post operasi.

Perlunya optimalisasi penerapan penggunaan antibiotik yang sesuai dengan
standar terapi di RSUD Dr. Moewardi Surakarta sehingga dapat meningkatkan

kualitas penggunaan antibiotik yang rasional atau tepat.
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Hal . Penelitian Tugas Akhir
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RSUD Dr. Moewardi
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Dengan hormat,
Berkaitan dengan tugas penelitian mahasiswa Program Studi S1 Farmasi Fakultas Farmasi
Universitas Setia Budi, maka dengan ini kami mengajukan permohonan ijin bagi mahasiswa

kami :
NO NAMA . NIM No Telepon
1 Indah Septi Wardani 21164977A

Untuk keperluan / memperoleh :
ljin penelitian dengan judul : Evaluasi Penggunaan Antibiotik Profilaksis Pada Pasien Bedah Fraktur
Femur Di RSUD Dr. Moewardi Surakarta Tahun 2018

Besar harapan kami atas terkabulnya permohonan ini yang tentunya akan berguna bagi
pembangunan nusa dan bangsa khususnya kemajuan dibidang pendidikan.

Demikian atas kerja samanya disampaikan banyak terima kasih.

] J1. Let. Jend. Sutoyo — Solo 57127 Telp. 0271-852518, Fax. 0271-853275
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Lampiran 4. Surat Menjamin Kerahasiaan Pasien

SURAT PERNYATAAN MENYIMPAN RAHASIA REKAM MEDIS

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Indah Septi Wardani

Nim 1 22164977A

Jabatan/Pekerjaan  : Mahasiswa

Alamat Rumah : J1. Jodipati No. 15B Rt 06/02 Desa Kemojing Kec.

Binangun Kab. Cilacap Jawa Tengah

Sebagai peneliti dalam penelitian di RSUD dr. Moewardi, dengan ini
menyatakan:

1. Menyadari hakekat kerahasiaan data rekam medis pasien RSUD dr. Moewardi
sebagai persyaratan pengambilan data dalam penelitian saya.

2. Akan memegang teguh kerahasiaan tersebut.

3. Tidak akan memberitahukan/menyampaikan atau membocorkan kepada
siapapun, segala sesuatu yang telah saya ketahui dan saya kerjakan dalam
melaksanakan tugas tersebut di atas, dengan cara apapun, baik langsung
maupun tidak langsusng.

Pernyataan ini saya buat dan ditandatangani dengan sebenarnya dalam
keadaan sadar, tanpa paksaan pihak lain, serta penuh rasa tanggung jawab.
Apabila saya melakukan perbuatan-perbuatan yang bertentangan dengan
pernyataan diatas, saya bersedia dituntut dan diberi sanksi sesuai dengan
Undang-Undang yang berlaku.

Dibuat di Surakarta
Pada tanggal : 21 Agustus 2019
Yang membuat pernyataan

Indah Septi Wardani
NIM. 22164977A
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PEMERINTAH PROVINSI JAWA TENGAH
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH Dr. MOEWARDI

Jalan Kolonel Sutarto 132 Surakarta Kodepos 57126 Telp (0271) 634 634,
Faksimile (0271) 637412 Email : rsmoewardi(@jatengproy.go.id

Website : rsmoewardi.jatengprov.go.id

SURAT PERNYATAAN SELESAI PENGAMBILAN DATA

yang bertanda-tangan di bawah ini *Ka.bag / Ka.Bid / Ka.KSM / Ka. Instalasi /
Ka.Ruang, ... P\,&Qw}aru* RSUD Dr. Moewardi Menyatakan bahwa peneliti
/mahasiswa tersebut dibawah:

Nama - \ndal Seert  Wardani

NIM/NRP s A2l O ATl Sy S Tl N el

Institusi s Universitas, Setia | Pudi Sumkarsq

Judul : Cvaluasi. Denagunaan. Awibiotk... Proplakus. Pada... Pasien Beclah

Telah selesai menjalankan penelitian dan pengambilan data dengan *(Baik / Cukup)
Mulal 2k =02 2019 . 5/1d 245 9. = 2019 dalam rangka penulisan | & /
Pt / FA-/ Skripsi / Tesis /| Beserasi/drum)

Demikian Surat Pemyataan ini dibuat dengan sebenar-benamya dan dalam keadaan

sadar, untuk dapat dipergunakan sebagaimana mestinya.

Surakarta

Yang Menyatakan,

Catatan:
* Coret yang tidak perlu
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Lampiran 6. Pedoman Penggunaan Antibiotik Profilaksis RSUD Dr.

Mowaerdi Surakarta




Lampiran 7. Berkas Data Rekam Medik Pasien
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Lampiran 8. Perhitungan

Data

Deskriptif
Profilaksis Pada Pasien Bedah Fraktur Femur di RSUD Dr.
Moewardi Surakarta 2018

1. Lampiran perhitungan tabel 4. Jenis kelamin

Penggunaan

62

Antibiotik

Jenis Kelamin
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  Laki-laki G0 76.8 76.9 76.9
Perempuan 18 231 231 100.0
Total 74 100.0 100.0
2. Lampiran perhitungan tabel 5. Usia pasien
Usia
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Percent
Yalid  12-45tahun 53 7.8 B7.9 67.9
=45 tahun 25 321 321 100.0
Total 7a 100.0 100.0
3. Lampiran perhitungan tabel 6. Jenis Fraktur
Jenis Fraktur
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Percent
Valid  Close fraktur G 833 83.3 833
Cpen fraktur 13 16.7 16.7 100.0
Total 78 100.0 100.0
4. Lampiran perhitungan tabel 7. Jenis Operasi
Jenis Operasi
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Fercent
Walid  Elektif £1 78.2 782 782
Emergency 17 218 218 100.0
Total 78 100.0 100.0




5. Lampiran perhitungan tabel 8. Lama rawat inap

Length Of Stay
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Percent
Valid ~ 1-9 hari 26 329 333 333
=8 hari 52 5.8 G6.7 100.0
Total 78 98.7 100.0
6. Lampiran perhitungan tabel 10. Antibiotik yang dipakai
Antibiotik
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Fercent
Valid  Cefazolin 73 436 436 436
Cefuroxime 3B 38 g7 .4
Ceflriaxona 2 26 26 100.0
Tatal 78 100.0 100.0
7. Lampiran perhitungan tabel 11. Analisis tepat obat
Tepat Obat
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tepat 76 87.4 a7.4 a7.4
Tidak tepat 2 2.6 26 100.0
Total 78 100.0 100.0
8. Lampiran perhitungan tabel 12. Analisis tepat indikasi
Tepat Indikasi
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
Valid  Tepat 76 7.4 87.4 974
Tidak tepat 2 26 26 100.0
Total 78 100.0 100.0
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9. Lampiran perhitungan tabel 13. Analisis tepat dosis

Tepat Dosis
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Percent
Valid  Tepat TR 57.4 a97.4 497 .4
Tidak tepat 2 26 26 100.0
Total 78 100.0 100.0

10. Lampiran perhitungan tabel 14. Analisis tepat waktu pemberian

Tepat Wakitu Pemberian
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Percent
VWalid  Tepat R 26.9 26.9 26.9
Tidak tepat a7 ER 731 100.0
Total 78 100.0 100.0
Lama Pemberian
Cumulative
Frequency | Percent | Valid Percent Fercent
Valid  Tepat 28 KR 3584 3549
Tidak tepat a0 641 641 100.0
Total 78 100.0 100.0
11. Lampiran perhitungan tabel 15. Analisis tepat pasien
Tepat Pasien
Cumulative
Frequency | Percent | Walid Percent Percent
Valid  Tepat 75 96.2 96.2 96,2
Tidak tepat 3 38 38 100.0
Total 78 100.0 100.0
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Lampiran 9. Data Pasien Bedah Fraktur Femur Yang Menerima Antibiotik Profilaksis di RSUD Dr. Moewardi Surakarta Tahun 2018
No| RM | Inisial | JK | Usia Tanggal LOs | Diagnosis Jo Antibiotik | 522 | wakeu | 2™ Data Lab
MRS KRS em p Hb | Hema | Leu | Trom | Cr
1 | 01404535 | M | L | 71 | 5//2018 | 16/1/2018 | 11 Cfe iﬁ?ﬂ Elekiif | Cefazolin 4 845 | 920 | 121 | 37 | 105 | 307 | 1.0
2 | 01405802 | AM | L | 23 | 17712018 | 24112018 | 7 Cfe riﬁ?ﬂ Elekiif | Cefazolin 5 | 1340 | 1415 | 127 | 37 | 125 | 195 | 09
3 | 01406213 | MZN | L | 20 | 21212018 | 30/2/2018 | 10 Cfe iﬁ?ﬂ Elekiif | Cefazolin 5 | 1000 | 1020 70 | 23 | 158 | 259 | 06
4 | 01180448 | Y.IN | L | 49 | 31172018 | 137272018 | 13 Cfe r’r\]'ﬁ‘r:k Elektif | Ceftriaxone | 5 | 1110 | 1230 | 109 | 34 | 75 | 226 | 06
5 | 01408566 | B P | 81 | srm018 | 1222018 | 4 Cfe r’r\:ﬁfk Elektif | Cefazolin 4 840 | 1000 | 127 | 43 | 126 | 338 | 05
CF
6 | 01408682 M.A L 24 9/2/2018 21/2/2018 12 Subtrokanter | Emergensi | Ceftriaxone 4 20.55 | 21.30 | 10,7 37 9,7 578 0,3
femur
7 | 01400717 | 1AF | L | 17 | 2122018 | 2312018 | 9 Cgriﬁ?ﬂ Elekiif | Cefazolin 4 | 1430 | 1515 | 107 | 33 | 101 | 322 | 07
CF
8 | 01410027 S P 81 23/2/2018 28/2/2018 5 Intertrokanter Elektif Cefazolin 3 13.30 | 14.00 | 10,5 33 16,3 237 15
femur
CF Shaft . .
9 | 00403014| SL | P | 65 | 23/22018 | 5/3/2018 | 10 oone Elekiif | Cefazolin 1 725 | 850 | 123 | 40 | 88 | 319 | 13
10 | 01410206 | 3 P | 55 | 25/212018 | 2/3/2018 | 5 Odfst';frg‘;;tlrf Emergensi | Cefazolin 4 | 915 | 1025 | 142 | 46 | 71 | 273 | 05
CF
11 | 01295243 | HP | L | 33 | 6/8/2018 | 11/8/2018 | 5 | Subtrokanter | Elektif | Cefazolin 3 | 1000 | 1030 | 133 | 41 | 130 | 331 | 08
femur
12 | 01410753 | EPS | L | 18 | 1/32018 | 12/3/2018 | 11 che rf\t"’r‘ﬁ Elekiif | Cefazolin 5 925 | 1010 | 7.8 | 23 | 110 | 311 | 07
13 | 01411748 | M. | L | 18 | 12/3/2018 | 6/4/2018 | 25 che rf\t"’r‘ﬁ Elekiif | Cefazolin 3 6.00 | 11.00 | 92 | 27 | 81 | 752 | 12
CF Inter
14 | 00953160 | RS | L | 75 | 14/3/2018 | 21/3/2018 | 7 trokanter Elekiif | Cefazolin 1 745 | 830 | 165 | 46 | 96 | 289 | 1.0
femur
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Tanggal Data Lab
No| RM | Inisial |JK | Usia % LOS | Diagnosis J0 Antibiotik 'F-,amg Waktu ng
MRS KRS € P | Hb | Hema | Leu | Trom| Cr

CF

15 | 01412695 M P 65 | 20/3/2018 | 27/3/2018 7 Suprakondiler Elektif Cefuroxime 3 9.50 | 11.15 9,0 27 13,9 219 1,4
femur

16 | 01412704 S L | 77 | 20/3/2018 | 18/4/2018 | 22 Cfe r’r\]'ﬁfk Elektif Cefazolin 4 830 | 14.10 | 95 27 194 | 363 | 1,3

17 | 01414456 | M L | 42 | 32018 | 16/4/2018 | 13 Cfe iﬁ?ﬂ Elekiif | Cefazolin 5 835 | 920 | 90 | 26 | 106 | 274 | 07

18 | 01414756 | AS | L | 35 | 5/4/2018 | 13/4/2018 | 8 Cfe r’r\]'ﬁ‘r:k Elekiif | Cefazolin 5 815 | 930 | 139 | 40 | 116 | 226 | 07
CF Shaft

19 | 01415875 H L | 30 | 13/4/2018 | 18/4/2018 | 5 femur, OF Elektif Cefazolin 5 215 | 3.00 | 8,0 23 130 | 109 | 1,2
Tibia

20 | 01416004 | S P | 79 | 15/4/2018 | 23/42018 | 8 C1'fe riﬁ?ﬂ Elektif | Cefazolin 5 930 | 1130 | 114 | 33 | 102 | 201 | 08
CF

21 | 01416786 K.T L 69 21/4/2018 27/4/2018 6 Subtrokanter Elektif Cefazolin 4 12.50 | 13.45 8,6 24 8,6 146 0,8
femur
CF

22 | 01417236 | AATP| L 14 25/4/2018 5/5/2018 20 Subtrokanter Elektif Cefazolin 6 9.15 10.00 | 11,4 32 14,7 146 0,9
femur
CF

23 | 01418400 T P 63 6/5/2018 17/5/2018 22 Intertrokanter Elektif Cefazolin 1 10.20 | 13.30 9,7 28 10,5 197 4.6
femur
OF Shaft

24 | 01419038 S.N L 24 | 14/5/2018 | 23/5/2018 9 femur, OF Emergensi | Cefazolin 4 12.10 | 14.15 | 8,3 23 14,0 128 0,8
Tibia
CF Shaft . ]

25 | 01386312 | E.D.S | L | 20 | 16/5/2018 | 28/5/2018 | 12 ol Elektif Cefazolin 6 730 | 930 | 98 29 11,2 | 449 | 07

26 | 01419445 | B.D.S | L | 18 | 17/5/2018 | 26/5/2018 | 9 che rf\t"’r‘ﬁ Elektif Cefazolin 1 11.20 | 12.00 | 11,2 31 11,8 | 237 | 08
CF Shaft . .

27 | 01419886 | M.F.A | L | 14 | 22/5/2018 | 5/6/2018 | 13 ol Elektif Cefazolin 5 9.00 | 1015 | 73 21 97 | 305 | 08
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Tanggal Data Lab
No| RM | Inisial |JK | Usia % LOS | Diagnosis J0 Antibiotik 'F-,amg Waktu ng
MRS KRS € P | Hb | Hema | Leu | Trom | Cr
28 | 01419908 D.A L 23 1/7/2018 6/7/2018 5 C;éﬁ?ﬂ Elektif Cefazolin 4 11.50 13.45 9,2 29 10,7 210 0,6
CF
29 | 01420686 TW L 41 | 28/5/2018 9/6/2018 12 Subtrokanter Elektif Cefazolin 9 9.35 10.40 | 10,1 22 9,9 181 0,5
femur
30 | 01421080 | Y.H | P | 45 | 3/6/2018 | 11/6/2018 | 8 Cfe iﬁ?ﬂ Elektif | Cefazolin 4 | 1345 [1730 | 124 | 31 | 85 | 184 | 06
CF
31 | 01421928 G L 50 | 12/6/2018 | 29/6/2018 17 | Suprakondiler Elektif Cefazolin 6 12.35 | 13.00 | 10,8 33 10,8 265 1,0
femur
32 | 01422254 | TW | L | 18 | 16/6/2018 | 25/6/2018 | 9 Cfe r?]ﬁ?ﬂ Elektif | Cefazolin 6 9.25 | 1000 | 99 | 28 | 102 | 342 | 08
33 | 01422441 S L 79 19/6/2018 | 18/7/2018 29 C:; r':ﬁfk Elektif Cefazolin 5 8.00 9.30 13,0 38 14,3 241 0,7
CF
34 | 01422732 M P 78 22/6/2018 3/7/2018 11 Subtrokanter Elektif Cefazolin 3 10.45 | 12.10 | 10,9 22 6,8 140 0,7
femur
35 | 01423583 | A.N.K L 17 | 30/6/2018 | 11/7/2018 11 CfFe ;Z?ﬂ Elektif Cefazolin 4 8.14 9.00 9,7 33 15,8 567 0,8
36 | 01423640 K L 18 1/7/2018 9/7/2018 8 CfFe rit?ﬂ Emergensi Cefazolin 6 20.00 | 22.45 | 10,2 34 8,1 160 1,0
CF
37 | 01424049 R L 31 4/7/2018 17/7/2018 13 Subtrokanter Elektif Cefazolin 4 13.00 | 15.30 | 10,3 32 20,3 317 0,9
femur
38 | 01425713 S L 45 | 17/7/2018 | 14/8/2018 18 Cfi g&?ﬁ Elektif Cefazolin 2 9.50 10.30 | 10,6 28 12,8 471 0,9
CF Shaft . .
39 | 01426143 S L 25 | 19/7/2018 | 27/7/2018 8 femur Elektif Cefazolin 4 9.15 10.15 8,0 24 10,0 209 0,9
CF Shaft . .
40 | 01426275 TH L 24 20/7/2018 27/7/2018 7 femur Elektif Cefazolin 2 11.30 13.45 11,6 34 8,4 215 1,1
CF
41 | 01426295 | L.S.\W P 69 21/7/2018 2/8/2018 12 Intertrokanter Elektif Cefazolin 3 8.50 10.00 | 10,1 27 18,4 198 0,9
femur
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Tanggal Lama Jam Data Lab
No RM Inisial | JK | Usia LOS Diagnosis JO Antibiotik Pemb Waktu o
MRS KRS € P | Hb | Hema | Leu | Trom | Cr
CF Shaft . .
42 | 01426301 | M.L.A L 14 | 21/7/2018 1/8/2018 11 femur Emergensi | Cefazolin 8 7.10 8.15 6,6 2,0 5,4 170 0,9
43 | 01049492 | S.D.W L 21 23/7/2018 31/7/2018 8 C;r?]ﬁ?ﬂ Elektif Cefazolin 4 12.05 | 14.15 13,5 26 9,7 227 0,8
CF
44 | 01426755 | AW.T L 14 26/7/2018 11/8/2018 16 Intertrokanter Elektif Cefazolin 5 8.00 9.30 11,5 27 14,3 267 0,9
femur
45 | 01426763 | D.W.S p 18 20/7/2018 6/8/2018 17 C;S}P&a;ft Elektif Cefazolin 3 7.05 8.40 12,9 40 7,1 215 3,2
46 | 01428055 | R | L | 30 | 7/8/2018 | 16/8/2018 | 9 Cfe éﬁfﬂ Elektif | Cefazolin 2 | 1316 | 1500 | 101 | 32 | 136 | 271 | 07
47 | 01428719 L.F.R L 24 10/8/2018 24/8/2018 14 O;riz?ﬂ Emergensi Cefazolin 5 1410 | 17.15 10,5 32 10,1 195 0,5
48 | 01429545 H.S L 30 | 17/8/2018 | 30/8/2018 12 C:; ;ﬁ?ﬂ Elektif Cefazolin 6 15.25 | 16.30 | 14,8 43 14,3 239 0,9
CF
49 | 01430676 | S.B.T L 71 29/8/2018 18/9/2018 19 Intertrokanter Elektif Cefazolin 5 12.25 | 14.15 9,8 28 7.1 184 0,8
femur
50 | 01430898 | E.Y.P L 23 | 30/8/2018 | 15/9/2018 16 Cfi rit?ﬂ Elektif Cefazolin 5 16.30 | 17.15 9,6 26 26,5 362 0,7
CF Shaft . .
51 | 01431251 P.P.P L 21 4/9/2018 20/9/2018 16 femur Elektif Cefazolin 6 14.00 | 14.45 13,9 29 13,0 355 1,0
CF
52 | 01041633 S P 72 11/9/2018 | 25/9/2018 14 Intertrokanter Elektif Cefazolin 4 16.00 | 17.15 | 11,9 36 71 424 0,6
femur
CF Shaft . .
53 | 01431987 A.P L 20 | 11/9/2018 20/9/18 9 femur Elektif Cefazolin 3 12.25 | 13.20 | 14,4 31 7.3 260 0,9
OF
54 | 01433429 | G L | 54 | 24/9/2018 | 26/9/2018 | 2 S“b”nga”ter' Emergensi | Cefazolin 2 20.00 | 2040 | 9,8 28 74 | 82 | 11
Intertrokanter
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Tanggal Data Lab
No| RM | Inisial |JK | Usia LOS | Diagnosis Jo Antibiotik 'F-,amg Waktu ng
MRS KRS € P | Hb | Hema | Leu | Trom | Cr
CF
55 | 01434752 W L 66 4/10/2018 | 23/10/2018 19 Intertrokanter Elektif Cefazolin 5 12.10 | 14.15 12,5 36 18,5 334 0,9
femur
56 | 01434758 A.S L 19 4/10/2018 | 17/10/2018 13 C;r?:&?ﬂ Elektif Cefazolin 2 12.15 | 15.15 13,7 24 9,1 617 1,3
57 | 01434930 D.B L 15 5/10/2018 | 22/10/2018 17 C;r?:&?ﬂ Elektif Cefazolin 2 9.00 10.25 9,7 28 10,0 476 0,8
OF Shaft
58 | 01435321 J.T L 14 | 10/10/2018 | 25/10/2018 15 femur, CF Emergensi Cefazolin 7 11.25 | 12.30 10,9 31 15,5 293 0,9
Intertrokanter
CF
59 | 01278207 M L 54 | 20/10/2018 | 31/10/2018 11 Intertrokanter Elektif Cefazolin 3 12.30 | 13.50 12,4 39 14,5 214 0,8
femur
60 | 01436706 | S.T.P P 18 | 23/10/2018 | 2/11/2018 10 01'; riﬁ?ﬂ Emergensi Cefazolin 6 9.00 12.30 9,7 32 8,0 319 0,8
OF
61 | 01437215 S P 45 | 26/10/2018 | 13/11/2018 | 18 | Intertrokanter | Emergensi | Cefazolin 3 6.50 8.45 11,2 34 8,6 281 0,4
femur
62 | 01437218 | A.P.N L 19 | 26/10/2018 | 8/11/2018 13 Cfi ;ﬁ?ﬂ Elektif Cefazolin 3 9.00 14.15 | 13,3 39 13,9 248 0,8
CF Distal
63 | 01437668 | D.W P 20 | 3/12/2018 | 8/12/2018 5 extremity Elektif Cefazolin 2 7.45 9.15 11,1 35 6,4 227 0,5
femur
64 | 01437738 | S.F.P L 17 | 31/10/2018 | 16/11/2018 | 16 Cfi éﬁ?ﬁ Elektif Cefazolin 5 18.00 | 19.30 | 10,8 33 12,5 298 0,9
CF
65 | 01437661 H.S L 28 | 31/10/2018 | 13/11/2018 13 Intertrokanter Elektif Cefazolin 5 7.50 9.30 10,3 29 12,1 210 0,9
femur
66 | 01437930 H P 65 | 2/11/2018 | 20/11/2018 | 18 Cfi r':S(r:k Elektif Cefazolin 3 12.35 | 14.00 | 13,7 43 9,9 407 0,9
67 | 01438349 | L 27 2/11/2018 | 13/11/2018 11 Ofirit?ﬁ Emergensi Cefazolin 5 7.38 8.15 10,1 29 18,7 241 1,0
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No

RM

Inisial

JK

Usia

Tanggal

MRS

KRS

LOS

Diagnosis

JO

Antbiotik

Lama
Pemb

Waktu

Jam
Op

Data Lab

Hb

Hema

Leu

Trom

Cr

68

01438352

AMY

15

6/11/2018

14/11/2018

CF Distal
extremity
femur

Elektif

Cefazolin

8.30

10.15

14,4

41

12,6

226

0,9

69

01381837

A.D.P

58

6/11/2018

29/11/2018

23

OF
Intertrokanter
femur

Emergensi

Cefazolin

13.15

15.00

11

32

6,8

248

3,2

70

01438903

L.F.A

13

10/11/2018

29/11/2018

29

OF
Suprakondiler
femur

Emergensi

Cefazolin

11.08

13.00

11,1

27

11,9

272

1,0

71

01439701

61

18/11/2018

8/12/2018

21

OF
Intertrokanter
femur

Emergensi

Cefazolin

8.00

12.00

10,3

27

12,4

375

1,7

72

01440424

57

25/11/2018

4/12/2018

10

CF Shaft
femur

Elektif

Cefuroxime

7.15

10.00

13

34

8,9

172

0,7

73

01441003

AY

28

1/12/2018

18/12/2018

17

OF
Subtrokanter
femur

Emergensi

Cefuroxime

13.00

14.15

13,4

40

23,4

187

0,7

74

01441101

CM

19

1/12/2018

13/12/2018

12

CF
Subtrokanter
femur

Elektif

Cefazolin

12.50

15.00

10,8

29

27,3

260

1,0

75

01442021

TY

22

9/12/2018

23/15/2018

14

CF
Intertrokanter
femur

Emergensi

Cefazolin

7.55

9.05

13,0

22

12,13

289

0,9

76

01442417

33

12/12/2018

26/12/2018

14

CF Shaft
femur

Elektif

Cefazolin

17.25

18.30

12,6

35

14,9

318

0,9

77

01442465

S.S

40

12/12/2018

29/12/2018

17

OF
Suprakondiler
femur

Emergensi

Cefazolin

1.50

2.45

11,8

29

32,2

397

11

78

01421579

W.Y.P

29

8/6/2018

21/6/2018

13

CF Shaft
femur

Elektif

Cefazolin

9.00

11.00

10,1

34

11,9

189

0,7




Penentuan Dosis Per Kg/BB Pasien

No RM Inisial BB (kg) Dosis/kgBB Dosis pemberian/Rute Tepat Tidak Tepat
1 01404535 M 60 18¢ 29 IV N -
2 01405802 AM 60 189 2g IV N -
3 01406213 M.Z.N 46 1,38¢ 29 IV N -
4 01180448 Y.TN 70 21g 29 IV N -
5 01408566 B 50 1,59 191V N -
6 01408682 M.A 62 1,86 ¢ 29 IV v -
7 01409717 ILAF 50 1,59 29 IV N -
8 01410027 S 40 1,29 191V N -
9 00403014 S.L 72 2,169 2g IV N -
10 01410206 J 65 1,959 29 IV N -
11 01295243 H.P 55 1,65¢ 29 IV N -
12 01410753 E.P.S 50 159 29 IV N -
13 01411748 M.I 55 1,65¢ 29 IV N -
14 00953160 R.S 52 1,56 g 1glVv N -
15 01412695 M 65 1,95¢g 1,59 IV N -
16 01412704 S 65 1,959 29 IV N -
17 01414456 M 60 189 29 IV N -
18 01414756 AS 55 1,659 29 IV N -
19 01415875 H 70 21g 19 IV N -
20 01416004 S 48 1,44 g 2g IV \ -
21 01416786 K.T 50 159 2g IV \ -
22 01417236 AATP 47 1,419 29 IV N -
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No RM Inisial BB (kg) Dosis/kgBB Dosis pemberian/Rute Tepat Tidak Tepat
23 01418400 T 45 1,359 29 IV - N
24 01419038 S.N 60 18¢ 191V N -
25 01386312 E.D.S 58 1,749 191V N -
26 01419445 B.D.S 70 21g 29 IV N -
27 01419886 M.F.A 55 1,65¢ 191V N -
28 01419908 D.A 50 159 2g IV N -
29 01420686 T.W 50 159 29 IV v -
30 01421080 Y.H 60 189 2g IV N -
31 01421928 G 55 1,659 191V N -
32 01422254 TW 54 1,629 29 IV N -
33 01422441 S 63 1,899 29 IV N -
34 01422732 M 44 1,329 191V N -
35 01423583 A.N.K 90 2,749 29 IV N -
36 01423640 K 50 159 1glVv N -
37 01424049 R 58 1,749 29 IV N -
38 01425713 S 70 21g 29 IV N -
39 01426143 S 80 244 1glVv N -
40 01426275 T.H 80 2,44 29 IV N -
41 01426295 L.S.W 40 129 191V N -
42 01426301 M.LL.A 50 159 191V N -
43 01049492 S.D.W 50 159 29 IV \ -
44 01426755 AW.T 55 1,69 29 IV N -
45 01426763 D.W.S 53 1,59 g 29 IV - \
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No RM Inisial BB (kg) Dosis/kgBB Dosis pemberian/Rute Tepat Tidak Tepat
46 01428055 R 58 1,74 ¢ 191V N -
47 01428719 L.F.R 53 1,59 g 29 IV N -
48 01429545 H.S 68 29 2g IV N -
49 01430676 SB.T 58 1,749 2g IV N -
50 01430898 E.YP 60 1,89 29 IV N -
51 01431251 PP.P 70 21g 29 IV N -
52 01041633 S 60 1,89 29 IV N -
53 01431987 AP 65 1,95¢ 29 IV N -
54 01433429 G 60 1,89 29 IV N -
55 01434752 w 63 1,899 2g IV N -
56 01434758 AS 53 1,599 29 IV N -
57 01434930 D.B 54 1,629 29 IV N -
58 01435321 JT 42 1,26 g 191V N -
59 01278207 M 70 21g 1glVv N -
60 01436706 STP 51 1,539 29 IV N -
61 01437215 S 60 189 29 IV N -
62 01437218 AP.N 65 1,95¢g 2g IV N -
63 01437668 D.W 49 1,47 ¢ 29 IV v -
64 01437738 S.F.P 71 2,139 29 IV v -
65 01437661 H.S 85 2559 29 IV v -
66 01437930 H 62 1,869 29 IV v -
67 01438349 [ 60 189 29 IV v -
68 01438352 AM.Y 50 159 29 IV v -
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No RM Inisial BB (kg) Dosis/kgBB Dosis pemberian/Rute Tepat Tidak Tepat
69 01381837 AD.P 60 1,89 191V N -
70 01438903 L.F.A 50 1,59 29 IV N -
71 01439701 N 60 1,89 29 IV N -
72 01440424 T 50 1,59 1,591V N -
73 01441003 AY 55 1,659 1591V N -
74 01441101 CM 49 1,47 g 191V N -
75 01442021 TY 55 1,65¢ 191V N -
76 01442417 S 70 2,19 29 IV N -
77 01442465 S.S 85 2,559 29 IV N -
78 01421579 W.Y.P 86 2,589 191V N -

(140 — 58) x BB

GFR = Crx72

(140-58) x 45

Kasus no 23 = 0,85 x =9,47%
4,6x72
Kasus no 45 = (120-58)x 53 _ 16,03%
3,2x72
Kasus no 69 = (140-58) x60 _ 21,35%

3,2x72
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