BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

. Antibiotik tunggal yang paling banyak digunakan pada pengobatan pasien ISK
dengan penyakit penyerta di RSUD Ir. Soekarno Sukoharjo tahun 2017 — 2018
adalah Ceftriaxone yang digunakan sebanyak 49 kali dengan persentase
67,1%. Pengobatan dengan menggunakan antibiotik kombinasi yang
terbanyak pada pasien ISK dengan penyakit penyerta di RSUD Ir. Soekarno
Sukoharjo tahun 2017 — 2018 adalah kombinasi antibiotik Cefotaxime dengan
Asam pipemidat dan Ceftriaxone dengan Cefotaxime masing-masing
kombinasi digunakan sebanyak 3 kali dengan persentase 18,8%.

. Potensi interaksi obat yang terjadi pada pasien ISK dengan penyakit penyerta
di RSUD Ir. Soekarno Sukoharjo tahun 2017 — 2018 terdapat 13 kejadian
interaksi obat. Mekanisme interaksi obat yang paling banyak terjadi pada fase
Farmakodinamik yaitu sebesar 76,9% dan pada fase Farmakokinetik sebesar
23,1%. Berdasarkan klasifikasinya interaksi obat diklasifikasikan menjadi tiga
yaitu mayor sebanyak 61,5%, moderat sebanyak 23,1%, dan minor sebanyak
15,4%.

B. Saran

. Perlu dilakukan penelitian lanjut mengenai identifikasi interaksi obat
antibiotik secara prospektif pada pasien penderita ISK sehingga dapat
diketahui efek interaksi obat yang terjadi pada kondisi klinis pasien pada saat
terapi berlangsung.

. Perlu dilakukan penelitian mengenai evaluasi terkait interaksi obat antibiotik
pada pasien penderita ISK.

Diharapkan penulisan data rekam medis lebih jelas dan lengkap untuk
menghindari terjadinya kesalahan dalam membaca serta pendataan lebih
spesifik pada pasien ISK yang terdiagnosis penyakit lain tertentu sehingga

memudahkan bagi peneliti berikutnya.
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Lampiran 5. Data Rekam Medis dan Penggunaan Obat Pasien ISK di RSUD Ir. Soekarno Sukoharjo Tahun 2017 — 2018

Data Terapi
No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
1 No. RM: 357717 20/3/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 24
Usia: 35 tahun Ranitidin 50 mg/12 jam [\ 24
Gender: (L) Ondansentron 1/12 jam v 24
Antalgin 1/8 jam I\ 24
Tanggal masuk RS : 20/3/2017 21/3/2017 | Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 8 20
Tanggl keluar RS : 24/3/2017 Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ondansentron 1/12 jam v 8 20
Antalgin 1/8 jam I\ 8 16 24
Diagnosa Utama : ISK Komplikasi Betahistin 3x1 (6 mg) PO 8 12 17
Diagnosa Sekunder : CKD 11 22/3/2017 | Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8 20
Pemeriksaan tanda vital Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
20/3/2017 Ondansentron 1/12 jam v 8 20
TD=130/80 Antalgin 1/8 jam [\ 8 16 24
N =76x Betahistin 3x1 (6 mg) PO 8 17
S =36°C 23/3/2017 | Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 8 16
RR= 27x Ranitidin 50 mg/12 jam v 8 16
21/3/2017 Ondansentron 1/12 jam [\ 8 16
TD=130/80 Antalgin 1/8 jam [\ 8 16
N =78x Betahistin 3x1 (6 mg) PO 8 12 16
S =36°C
RR=27x
22/3/2017
TD=120/80
23/3/2017
TD=120/80
N =80x
S =36,4°C
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
RR=27x
Hasil urin tampung 1850 cc
24/3/2017
TD=120/80
N = 64x
S =36,4°C
3 No. RM: 207825 10/12/2017 | Cefotaxime 1 gram/12 jam I\ 14
Usia: 32 tahun Ranitidin 50 mg/12 jam [\ 14
Gender: (P) Ondansentron 1/12 jam v 14
OBH syrup 3x1C PO 14 20
Tanggal masuk RS : 10/12/2017 11/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8 20
Tanggl keluar RS : 14/12/2017 Metil Prednisolon | 125 mg I\ 8
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
12/12/2017 | Ceftriaxone 2 gram v 8
Diagnosa Utama  : ISK Metil Prednisolon | 125 mg [\ 8
Diagnosa_Sekunder : Gastritis, Ranitidin 50 mg/12 jam v 8 20
Pneumonia,
Rhinitis akut Paracetamol 3x1 (500 mq) PO 6 14 21
Pemeriksaan tanda vital 13/12/2017 | Cetirizine 1x1 PO
10/12/2017 Avamys 2x1 spray Nasal
TD=130/80 Ceftriaxone 1 gram I\ 8 20
N =102x Metil Prednisolon | 125 mg v 8
S =38,7°C Ranitidin 50 mg/12 jam v 8 20
RR= 24x Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 12 21
11/12/2017 14/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram v 8
TD=120/80 Ranitidin 50 mg/12 jam v 8
N = 89x Metil Prednisolon | 62,5 mg v 8
S =39°C
RR= 22x
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

12/12/2017

TD=110/70

N =80x

S =37°C

RR=18x

13/12/2017

TD=110/70

N =80x

S =36,2°C

RR=18x

14/12/2017

TD=110/70

N =80x

S =36,2°C

RR= 18x

4 No. RM: 371374 7/7/2017 Ketorolac 30 mg/12 jam v 14 24

Usia: 59 tahun Ceftriaxone 1 gram/12 jam [\ 14 24

Gender: (P) Ondansentron 4 mg/12 jam [\ 14 24
Omeprazole 1/12 jam v 14 24

Tanggal masuk RS : 7/7/2017 Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 24

Tanggal keluar RS : 12/7/2017 8/7/2017 Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 12 24

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Omeprazole 1/12 jam v 12 24
Ondansentron 4 mg/8 jam v 4 12 20

Diagnosa Utama  : ISK Ketosteril 2x1 (630 mg) PO 4 20

Diagnosa Sekunder : Anemia Ketorolac 30 mg/12 jam [\ 12 24

Pemeriksaan tanda vital 9/7/2017 Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 12 24

7/7/2017 Omeprazole 1/12 jam [\ 12 24

TD= 160/100 Ondansentron 4 mg/12 jam v 4 12 20

N = 90x Ketosteril 2x1 (630 mq) PO 4 20

V.



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

S =36°C Paracetamol 1 gram/12 jam I\ 12 24
RR= 24x Ketorolac 30 mg I\ 12
8/7/2017 10/7/2017 | Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 12 24
TD= 150/90 Omeprazole 1/12 jam [\ 12 24
N = 84x Ondansentron 4 mg/12 jam I\ 4 12 24
S =36,6°C Ketosteril 2x1 (630 mq) PO 4 20
RR=20x Urotractin 2x1 (200 mq) PO 4 20
9/7/2017 Dexamethason [\
TD=130/80 11/7/2017 | Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 12 24
N =88x Omeprazole 1/12 jam I\ 12 24
S =36°C Ondansentron 4 mg/8 jam [\ 4 12 20
RR=22x Ketosteril 2x1 (630 mq) PO 4 20
10/7/2017 Urotractin 2x1 PO 4 20
TD=130/80 Dexamethason [\ 12
S =36,4°C 12/7/2017 | Ondansentron 4 mg/8 jam [\ 4 12
11/7/2017 Omeprazole 1/12 jam [\ 12
TD= 140/90 Viccilin 1,5 gram/12 jam | IV 12
N =80x Ketosteril 2x1 (630 mq) PO 4
S =36°C Urotractin 2x1 (200 mq) PO 4
RR= 20x
12/7/2017
TD= 160/100
N =90x
S =36°C
RR= 24x

11 No. RM: 357589 31/3/2017 | Ketorolac 30 mg/12 jam v 21
Usia: 59 tahun Ranitidin 50 mg/8 jam [\ 21
Gender: (P) Hyosin 1/12 jam [\ 21

Sucralfat syrup 3x1C PO 21
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
Tanggal masuk RS : 31/3/2017 1/4/2017 Furamin v
Tanggl keluar RS : 6/4/2017 Metoclopramid 1/8 jam I\ 16
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Omeprazole 1/24 jam I\ 16
Ketorolac 30 mg/12 jam [\ 8
Diagnosa Utama : ISK Komplikasi Ranitidin 50 mg/8 jam I\ 8 16 24
Diagnosa Sekunder : DM, Gastritis Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
Pemeriksaan tanda vital Cetirizine 0-0-1 PO
31/3/2017 Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
TD= 150/80 2/4/2017 Ranitidin 50 mg/8 jam v 8 16 24
N =95x Furamin v
S =37,4°C Metoclopramid 1/8 jam [\ 8 16 24
RR= 22x Omeprazole 1/24 jam I\ 16
1/4/2017 Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
TD=130/80 Cetirizine 0-0-1 PO 20
N = 84x Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
S =36,4°C 3/4/12017 Metoclopramid 1/8 jam v 8 16 24
RR= 24x Omeprazole 1/24 jam v 16
21412017 Buscopan 2x1 PO 8 16
TD= 130/80 Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
N = 84x Cetirizine 0-0-1 PO 20
S =36°C Ciprofloxacin 400 mg/12 jam | IV 16 24
3/4/2017 Ranitidin 50 mg/8 jam [\ 24
TD=130/80 Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
N = 84x 4/412017 Metoclopramid 1/8 jam v 8 16 24
S =36°C Omeprazole 1/24 jam v 16
4/4/2017 Ciprofloxacin 200 mg/12 jam v 8 20
TD=120/80 Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
N =88x Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
S =36°C Cetirizine 0-0-1 PO 20
5/4/2017 Hyosin 2x1 PO 8 20

9.



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
TD=120/80 5/4/2017 Ciprofloxacin 200 mg/12 jam 1\ 8 20
N =95x Metoclopramid 1/8 jam I\ 8 16 24
S =36,4°C Omeprazole 1/24 jam 1\ 8
6/4/2017 Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
TD=110/70 Cetirizine 0-0-1 PO 20
S =36,2°C Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
Hyosin 2x1 PO 8 20
Metformin 3x1 (500 mg) PO 16
Novolog 16-16-16 SC 16
6/4/2017 Metoclopramid 1/8 jam v 8 16 24
Omeprazole 1/24 jam I\ 8
Ciprofloxacin 200 mg/12 jam I\ 8 20
Metformin 3x1 (500 mg) PO 8 16 20
Ulsafat syrup 3x1C PO 8 16 20
Ambroxol 3x1 PO 8 16 20
Cetirizine 0-0-1 PO 20
Hyosin 2x1 PO 8 20
Novolog 16-16-16 SC 8 16 20
15 No. RM: 316389 16/12/2017 | Ketorolac 30 mg/8 jam [\ 8 16 24
Usia: 48 tahun Ranitidin 50 mg/12 jam [\ 8 20
Gender: (P) As. Traneksamat | 500 mg/12 jam | IV 8 20
Lisinopril 1x1 (5 mg) PO 8
Tanggal masuk RS : 16/12/2017 Amlodipin 1x1 (5 mg) PO 8
Tanggl keluar RS : 23/12/2017 Glucovance 2x1 (pg-sg) PO 8 15
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) 17/12/2017 | Ranitidin 50 mg/12 jam v 8 20
Ketorolac 30 mg/8 jam v 8 20
Diagnosa Utama : ISK As. Traneksamat | 500 mg/12 jam v 8 20
gﬁg,]r:_?_sra Sekunder : Hepatomegali, Lisinopril 1x1 (5 mg) PO 6

LL



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
Pemeriksaan tanda vital Amlodipin 1x1 (5 mg) PO 6
16/12/2017 Glucovance 2x1 (pg-sg) PO 6 13
TD=160/100 Captropil 3x1 (25 mg) PO 6 13 18
N = 84x Metformin 3x1 (500 mg) PO 6 13 18
S =37,5C 18/12/2017 | Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 13 18
RR=20x Trifed 3x1 PO 6 13 18
18/12/2017 Lisinopril 1x1 (5 mg) PO 6
TD=120/80 Amlodipin 1x1 (5 mg) PO 6
N =88x Metformin 3x1 (500 mg) PO 6 13 18
19/12/2017 19/12/2017 | Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
TD=140/100 Ketorolac 30 mg/8 jam v 8 20
N =88x As. Traneksamat | 500 mg/12 jam v 8 20
20/12/2017 20/12/2017 | Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
TD=140/90 Ketorolac 30 mg/8 jam v 8 20
N =88x As. Traneksamat | 500 mg/12 jam v 8 20
21/12/2017 Glimepirid 2x1 ac PO 6 18
TD= 140/80 Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 13 18
N =98x Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
23/12/2017 21/12/2017 | Glimepirid 2x1 ac PO 6 18
TD=160/80 Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 13 18
N = 84x Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
S =37,5°C Cefixime 2x1 (100 mq) PO 6 18
RR=20x Ibuprofen 2x1 (400 mq) PO 6 18
Ranitidin 2x1 PO 6 18
Ranitidin 50 mg/12 jam v 8 20
Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8 20
Amlodipin 1x1 (10 mg) PO 6
Lisinopril 1x1 (5 mg) PO 6
Ambroxol 1x1 (5 mg) PO 6
Curcuma 3x1 PO 6 13 18

8.



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
Urinter 2x1 PO 6 18
| Paracetamol 3x1(500mg) | PO 6 |13 18
Amlodipin 1x1 (10 mg) PO 6
Ranitidin 50 mg/12 jam I\ 8 20
Cefotaxime 2 gram v 8 20
Curcuma 3x1 PO 6 13 18
Urinter 2x1 PO 6 18
21 No. RM: 375667 12/11/2017 | Ketorolac 30 mg v 20
Usia: 18 tahun Hyosin 50 mg [\ 20
Gender: (P) Ranitidin 20 mg v 20
Antalgin 1 gram I\ 20
Tanggal masuk RS : 12/11/2017 13/11/2017 | Ondansentron 4 mg I\ 8 20
Tanggl keluar RS : 16/11/2017 Ranitidin 20 mg v 8 20
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Hyosin 50 mg v 20
Antalgin 1 gram v 8 20
Diagnosa Utama  : ISK 14/11/2017 | Ondansentron 4 mg v 23
Diagnosa Sekunder : Anemia, Dispepsia Hyosin 50 mg v 8 16
Pemeriksaan tanda vital Ranitidin 20 mg v 8
12/11/2017 Antalgin 1 gram v 8
TD=120/80 Ciprofloxacin 400 mg/12 jam v 16
N =88x Ranitidin 2x1 ac PO 6 12
S =36,2°C Antalgin 2x1 PO 6 12
RR= 24x 15/11/2017 | Ondansentron 4 mg v 8
13/11/2017 Hyosin 50 mg v 8 20
TD=90/60 Ciprofloxacin 400 mg/12 jam v 8
14/11/2017 Ranitidin 20 mg v 20
TD=90/100 Antalgin 1 gram v 20
S =36,5°C Ranitidin 2x1 ac PO 6 12

6.



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

15/11/2017 Antalgin 2x1 PO 6 12

TD=90/70 16/11/2017 | Hyosin 50 mg 1\ 8

16/11/2017 Ranitidin 20 mg v 8

TD=120/80

N =88x

S =36,1°C

RR= 29x

23 No. RM: 376902 4/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 24

Usia: 54 tahun Ondansentron 1/8 jam [\ 24

Gender: (L) Ranitidin 1/12 jam [\ 24
Sucralfat syrup 3x2C PO 24

Tanggal masuk RS : 4/12/2017 5/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8 20

Tanggl keluar RS : 8/12/2017 Omeprazole 1/24 jam I\ 20

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
Betahistin 3x2 PO 6 13 21

Diagnosa Utama  : ISK Ranitidin 1/12 jam PO 8

Diagnosa Sekunder : Gastritis, Vertigo 6/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20

Pemeriksaan tanda vital Omeprazole 1/24 jam [\ 8

4/12/2017 Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24

TD=120/80 Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 20

N =80x Betahistin 3x2 PO 6 13 21

S =36°C 7/12/2017 | Diazepam 3x2 PO 6 13 21

RR= 24x Betahistin 3x2 PO 6 13

5/12/2017 Omeprazole 1/24 jam v 8

TD=160/80 Ondansentron 1/8 jam [\ 8 16 24

S =36,2°C Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 8 20

6/12/2017 8/12/2017 | Tanapress 1x1 (5 mg) PO 20

TD=120/80 Ondansentron 1/8 jam v 8

S =36°C Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 8

08



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

7/12/2017 Omeprazole 1/24 jam 1\ 8

TD=120/80

S =36°C

8/12/2017

TD=120/80

S =36,5°C

24 No. RM: 370725 20/12/2017 | Cefotaxime 1/12 jam I\ 11 20

Usia: 27 tahun Ranitidine 1/12 jam [\ 11 20

Gender: (L) Vitamin B1 3x1 PO 11 18
Vitamin B12 3x1 PO 11 18

Tanggal masuk RS : 20/12/2017 Antalgin 1/12 jam I\ 11

Tanggl keluar RS : 23/12/2017 Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 11 18

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Sucralfat syrup 3x1C PO 11 18
Ciprofloxacin 400 mg/12 jam | IV 11

Diagnosa Utama  : ISK,Urosepsis 21/12/2017 | Ciprofloxacin 400 mg/12 jam v 10.3 20

Diagnosa Sekunder : Paraparese Ranitidine 1/12 jam v 8 20

Pemeriksaan tanda vital Furamin 1/8 jam [\ 16 24

20/12/2017 Mecobalamin 1/12 jam [\ 20

TD= 160/70 Vitamin B 2x1 PO 6 18
Complex

N = 96x Paracetamol 3x1 (500 mq) PO 6 12 18

S =39,1°C Sucralfat syrup 3x1C PO 6 12 18

RR= 20x 22/12/2017 | Ciprofloxacin 400 mg/12 jam v 8 20

21/12/2017 Ranitidine 1/12 jam v 8 20

TD=110/70 Furamin 1/8 jam v 8 16 24

N =120x Mecobalamin 1/12 jam v 8 20

S =36,8°C yitamin B 2x1 PO 6 18
Complex

RR= 20x Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 12 18

18



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

22/12/2017 23/12/2017 | Ciprofloxacin 400 mg/12 jam I\ 8

TD=100/70 Ranitidine 1/12 jam I\ 8

N =74x Furamin 1/8 jam I\ 8

S =36,4°C Mecobalamin 1/12 jam [\ 8

RR= 20x Paracetamol 3x1 (500 mg) PO 6 12

23/12/2017 Sucralfat syrup 3x1C PO 6

TD= 100/70 Vitamin B 2x1 PO 6 |12
Complex

N =80x

S =36°C

RR= 20x

26 No. RM: 285286 23/11/2017 | Omeprazole 40 mg I\ 20
. Vitamin

Usia: 55 tahun B1/B6/B12 PO

Gender: (P) Ketorolac 30 mg PO 14
Ondansentron 4 mg/8 jam I\ 20

Tanggal masuk RS : 23/11/2017 Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 20

Tanggl keluar RS : 1/12/2017 Sucralfat syrup 3x1C PO 17

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) 24/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 16
Ketorolac 30 mg v 8 16 24

Diagnosa Utama : ISK Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16

Diagnosa Sekunder : Dispepsia Omeprazole 40 mg v 8 16

Pemeriksaan tanda vital Ciprofloxacin 2x1 (250 mg) PO 6 20

23/11/2017 Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20

TD= 150/100 25/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 16

N =98x Ketorolac 30 mg I\ 8 16 24

S =36,4°C Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16

RR= 24x Omeprazole 40 mg v 8 16

24/11/2017 Ciprofloxacin 2x1 (250 mg) PO 6 20
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

TD=130/90 Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20

N =88x 26/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8 16

S =36,2°C Ketorolac 30 mg [\ 8 16 24
RR= 18x Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16

25/11/2017 Omeprazole 40 mg v 8 16

TD=110/80 Ciprofloxacin 2x1 (250 mg) PO 6 20

N =88x Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20

S =36°C 27/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam [\ 8 16

RR=20x Ketorolac 30 mg v 8 16 24
26/11/2017 Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16

TD=120/80 Omeprazole 40 mg v 8 16

N =78x Ciprofoxacin 2x1 (250 mg) PO 6 20

S =36°C Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20
RR=16x 28/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 16

27/11/2017 Ketorolac 30 mg [\ 8 16 24
TD=130/80 Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16

N =78x Omeprazole 40 mg v 8 16

S =36,2°C Ciprofloxacin 2x1 (250 mq) PO 6 20

RR= 16x Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20
28/11/2017 29/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 16

TD=130/70 Ketorolac 30 mg v 8 16 24
N =78x Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16 24
S =36,5°C Omeprazole 40 mg v 8 16

RR=20x Ciprofloxacin 2x1 (250 mq) PO 6 20
29/11/2017 Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20
TD=130/70 L-Bio 3x1 PO 6 13 20

N = 80x 30/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 16

S =36,5°C Ketorolac 30 mg [\ 8 16 24
RR= 20x Ondansentron 4 mg/8 jam v 8 16 24
30/11/2017 Omeprazole 40 mg v 8 16
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

TD=130/80 Ciprofloxacin 2x1 (250 mg) PO 6 20

N =80x Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 20

S =36,5°C L-Bio 3x1 PO 6 13 20

RR= 20x 1/12/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8

1/12/2017 Ketorolac 30 mg [\ 8

TD=140/90 Ondansentron 40 mg v 8

N = 80x Omeprazole 4 mg/8 jam v 8

S =36°C

RR= 20x

38 No. RM: 066885 24/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 4 16

Usia: 70 tahun Ranitidin 1/12 jam [\ 4 16

Gender: (L) Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20
Paracetamol 3x1 (500mg) PO 4 12 20

Tanggal masuk RS : 24/11/2017 25/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 4 16

Tanggl keluar RS : 2/12/2017 Ranitidin 1/12 jam v 4 16

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20
Paracetamol 3x1 (500mg) PO 4 12 20

Diagnosa Utama : ISK 26/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 4 16

Dlagnpsa Sekunder : Edema cerebri, Ranitidin 1/12 jam v 4 16

Anemia

Pemeriksaan tanda vital Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20

24/11/2017 Paracetamol 3x1 (500mg) PO 4 12 20

TD=130/80 27/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 4 16

N =96x Ranitidin 1/12 jam v 4 16

S =37,5°C Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20

RR= 20x Paracetamol 3x1 (500mg) PO 4 12 20

25/11/2017 Omeprazole 1/24 jam v 16

TD= 145/80 Betahistin 3x1 PO 6 12 20

N =84x Dulcolac 0-0-2 PO 16
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
suppositoria
S =37,1°C 28/11/2017 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 4 16
RR= 20x Ranitidin 1/12 jam I\ 4 16
26/11/2017 Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20
TD=120/80 Paracetamol 3x1 (500mg) PO 4 12 20
N =80x Omeprazole 1/24 jam I\ 16
S =36,8°C Betahistin 3x1 PO 6 12 20
RR= 20x 29/11/2017 | Dimenhydrinate 3x1 PO 6 12 20
27/11/2017 Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20
TD=130/80 Omeprazole 1/24 jam [\ 16
N =80x Antalgin 1/8 jam I\ 8 16 24
S =36°C Ceftriaxone 2 gram/24 jam [\ 16
RR= 20x Betahistin 3x1 PO 6 12 20
28/11/2017 30/11/2017 | Dimenhydrinate 3x1 PO 6 12 20
TD=120/70 Ondansentron 1/8 jam v 4 12 20
N = 84x Omeprazole 1/24 jam v 16
S =36,6°C Antalgin 1/8 jam [\ 8 16 24
RR=18x Ceftriaxone 2 gram/24 jam v 16
29/11/2017 Betahistin 3x1 PO 6 12 20
TD=110/60 Citicolin 1/12 jam v 8 20
N = 80x 1/12/2017 | Ondansentron 1/8 jam v 4
S =36°C Antalgin 1/12 jam v 8 16
30/11/2017 Ceftriaxone 2 gram/24 jam v 16
TD=110/80 Betahistin 3x1 PO 6 12 20
N =80x Dimenhydrinate 3x1 PO 6 12 20
S =35,8°C Citicolin 1/12 jam [\ 8 20
RR= 18x Omeprazole 0-1-0 PO 12
1/12/2017 Cefixime 2x1 PO 16
TD=130/80 Curcuma 2x1 PO 16
N = 80x 2/12/2017 | Cefixime 2x1 PO 6
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis P Rute' Waktu Pemberian Obat
emberian

S =36°C Omeprazole 0-1-0 PO 12

RR=20x Curcuma 2x1 PO 6

2/12/2017 Betahistin 3x1 PO 6

TD=120/70 Dimenhydrinate 3x1 PO 6 12

N =80x Citicolin 1/12 jam I\ 8

S =36,5°C

RR= 20x

39 No. RM: 374032 30/9/2017 | Ketorolac 30 mg/12 jam v 8

Usia: 74 tahun Sucralfat syrup 3x1C PO 6 13 19

Gender: (P) Curcuma 2x1 PO 6 13 19
Furosemide 1/12 jam I\ 16

Tanggal masuk RS : 30/9/2017 Urinter 2x1 PO 6 18

Tanggl keluar RS : 1/10/2017 Ketorolac 2x1 PO 6 18

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ranitidin 2x1 PO 6 12
Dulcolac Rektal 16
suppositoria

Diagnosa Utama : ISK Amlodipin syrup | 1x1 PO 6

Diagnosa Sekunder : HT, Osteonecrosis | 1/10/2017 | Sucralfat syrup 3x1C PO 6

Pemeriksaan tanda vital Curcuma 2x1 PO 6

30/9/2017 Furosemide 1/12 jam v

TD=160/80 Urinter 2x1 PO 6

N =88x Ketorolac 2x1 PO 6

S =37,1°C Ranitidin 2x1 PO 6

RR=18x Amlodipin syrup | 1x1 PO 6

1/10/2017

TD= 140/90

N = 80x

S =36°C

RR= 20x
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
51 No. RM: 275414 11/5/2018 | Antalgin 1 gram/12 jam 1\ 9 21
Usia: 46 tahun Cefotaxime 1 gram/12 jam [\ 9 21
Gender: (P) Omeprazole 40 mg/24 jam [\ 16
Ondansentron 4 mg/8 jam v 9 17 | 21
Tanggal masuk RS : 11/5/2018 Ketorolac 30 mg/12 jam PO 9 21
Tanggl keluar RS : 13/5/2018 Amlodipin 1x1 (10 mg) PO 18
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Urinter 2x1 PO 9 18
Sucralfat syrup 3x1C PO 9 15 21
Diagnosa Utama : ISK 12/5/2018 | Ketorolac 30 mg/12 jam v 8 20
Diagnosa Sekunder : HT Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8 20
Pemeriksaan tanda vital Amlodipin 1x1 (5 mg) PO 18
11/5/2018 Sucralfat syrup 3x1C PO 6 12 18
TD=180/100 13/5/2018 | Ketorolac 30 mg/12 jam v 8
N = 100x Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8
S =37°C Amlodipin 1x1 PO 8
RR=22x Sucralfat syrup 3x1C PO 8 12
12/5/2018
TD= 160/80
13/5/2018
TD=120/80
N =88x
S =36,7°C
RR= 20x
54 No. RM: 379523 28/5/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
Usia: 60 tahun Antalgin 1/12 jam [\ 8 20
Gender: (P) Hyosin 1/12 jam v 8 20
Omeprazole 1/24 jam v 16
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Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

Tanggal masuk RS : 28/5/2018 Urinter 3x1 PO 9 15 21

Tanggl keluar RS : 2/6/2018 29/5/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam [\ 8 20

Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Antalgin 1/12 jam I\ 8 20
Hyosin 1/12 jam I\ 8 20

Diagnosa Utama : ISK Omeprazole 1/24 jam v 8 20

Dlagposa Sekunder : Paraparese, Urinter 3x1 PO 6 12 18

Multiple

Dystruct Lumbar Spinal, OA 30/5/2018 | Metoclopramid 1 gram/12 jam v 8 20

Pemeriksaan tanda vital Ciprofloxacin 1/12 jam [\ 8 20

28/5/2018 Hyosin 1/12 jam v 8 20

TD= 150/80 31/5/2018 | Metroclopramid 1 gram/12 jam v 8 20

N =120x Ciprofloxacin 1/12 jam I\ 8 20

S =38,8°C Hyosin 1/12 jam v 8 20

RR=38x 1/6/2018 Metoclopramid 1/12 jam [\ 8 20

29/5/2018 Ciprofloxacin 1/12 jam v 8 20

TD=110/70 Hyosin 1/12 jam v 8 20

30/5/2018 2/6/2018 Metoclopramid 1/12 jam v 8 20

TD=120/80 Ciprofloxacin 1/12 jam v 8 20

31/5/2018 Hyosin 1/12 jam I\ 8 20

TD=120/80

1/6/2018

TD= 130/90

2/6/2018

TD= 130/90

62 No. RM: 388982 29/11/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 23

Usia: 20 tahun Ranitidin 1/12 jam v 23

Gender: (L) Antalgin 1/8 jam v 23
Ondansentron 1/8 jam v 23

Tanggal masuk RS :29/11/2018 Paracetamol 3x1 (500mg) PO 23

88



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
Tanggl keluar RS : 10/12/2018 30/11/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 7.15 20
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ranitidin 1/12 jam I\ 7.15 20
Antalgin 1/8 jam I\ 7.15 16 24
Diagnosa Utama  : ISK Ondansentron 1/8 jam [\ 7.15 20
Diagnosa Sekunder : Edema Cerebri Paracetamol 3x1 (500mg) PO 6 12 18
Pemeriksaan tanda vital 1/12/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam [\ 8 20
29/11/2018 Ranitidin 1/12 jam [\ 8 20
TD=120/90 Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
N =95x Antalgin 1/8 jam I\ 8 14.15 24
S =37°C Pamol 2x1 PO 6 18
RR=20x Cholescor 2x1 PO 6 18
30/11/2018 Vitamin C 3x1 PO 6 12 18
TD=120/90 2/12/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
S =36°C Ranitidin 1/12 jam I\ 8 20
1/12/2018 Ondansentron 1/8 jam v 8 20
TD=90/60 Antalgin 1/8 jam [\ 8 16 24
N =88x Pamol 2x1 PO 6 18
S =36,5°C Cholescor 2x1 PO 6 18
RR= 24x Vitamin C 3x1 PO 6 12 18
2/12/2018 Metil Prednisolon | 3x1 (4 mg) v 6 12 18
TD=120/100 3/12/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
N =80x Ondansentron 1/8 jam v 8 16 23
S =36,4°C Ranitidin 1/12 jam v 8 20
RR= 20x Sucralfat syrup 3x1C PO 6 12 18
3/12/2018 Pamol 2x1 PO 6 18
TD=130/90 Cholescor 2x1 PO 6 18
4/12/2018 Vitamin C 3x1 PO 6 12 18
TD=110/70 Metil Prednisolon | 3x1 (4 mg) PO 6 12 18
5/12/2018 4/12/2018 | Diazepam 3x1 (2 mg) PO 6 12 18
TD=110/80 Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20

68



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
N = 89x Ondansentron 1/8 jam 1\ 8 16 24
S =38°C Ranitidin 1/12 jam I\ 8 20
RR= 22x Antalgin 1/8 jam I\ 8 16 24
6/12/2018 Cholescor 2x1 PO 6 18
TD=120/80 5/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam v 8 20
S =37,6°C Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
7/12/2018 Antalgin 1/8 jam I\ 8 16 24
TD=100/80 Cholescor 2x1 PO 6 18
N =80x Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8 20
S =38,4°C 6/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam [\ 8 20
RR= 24x Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
8/12/2018 Antalgin 1/8 jam [\ 8 16 24
TD=120/80 Ceftriaxone 1 gram/12 jam I\ 8 20
N =80x Cholescor 2x1 PO 12 18
S =38°C 7/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam [\ 8 20
RR=20x Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
9/10/2018 Antalgin 1/8 jam [\ 8 16 24
TD=120/80 Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
S =38,4°C Metronidazole 1/12 jam [\ 20
10/12/2018 Cholescor 2x1 PO 6 18
TD=120/80 Ceftazidime 1/12 jam v 20
S =36,4°C 8/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam [\ 8 20
Ondansentron 1/8 jam v 8 20
Antalgin 1/8 jam v 8 20
Ceftazidime 1/12 jam v 8 20
Metronidazole 1/12 jam v 8 20
Cholescor 2x1 PO 6 18
Tramadol v 8
Diazepam 3x1 (2 mg) PO 6 12 18
9/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam v 8 20

06



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
Ondansentron 1/8 jam v 8 16 24
Antalgin 1/8 jam I\ 8 16 24
Ceftazidime 1/12 jam I\ 8 20
Metronidazole 1/12 jam I\ 8 20
Cholescor 2x1 PO 6 18
Tramadol I\ 8
Diazepam 3x1 (2 mg) PO 6 12 18
10/12/2018 | Ranitidin 1/12 jam I\ 8
Ondansentron 1/8 jam [\ 8
Antalgin 1/8 jam I\ 8
Metronidazole 1/12 jam I\ 8
Ceftazidime 1/12 jam [\ 8
63 No. RM: 363640 20/4/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam [\ 15 23
Usia: 67 tahun Metronidazole 1 gram/12 jam [\ 15 23
Gender: (P) Metil Prednisolon | 62,5 mg/8 jam v 15 23
Ventolin Nasal
Nebulizer
NaC
Tanggal masuk RS : 20/4/2018 (Acetylcystein) 2x1 PO 18
Tanggl keluar RS : 24/4/2018 Cetirizine 2x1 PO 18
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) 21/4/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
Metronidazole 1 gram/12 jam v 8 20
Diagnosa Utama : ISK Metil Prednisolon | 62,5 mg/8 jam v 8 13 21
Diagnosa Sekunder : Post Vento!ln Nasal 6 14 29
Tracheostomy, Nebulizer
Tracheostomy Pulmicort Nasal 6 14 22
Pemeriksaan tanda vital Hyosin 2x1 PO 6 18
20/4/2018 22/4/2018 | Ceftriaxone 1 gram/12 jam v 8 20
TD=120/80 Metil Prednisolon | 1 gram/12 jam v 8 20

16



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian
N =82x Metronidazole 62,5 mg/8 jam I\ 8 13 21
Ventolin
S =37°C Nebulizer Nasal 6 14 22
RR= 22x Pulmicort Nasal 6 14 22
21/4/2018 Hyosin 2x1 PO 6 18
TD=120/80 23/4/2018 | Ceftriaxone 2 gram/12 jam v 8 20
N =82x Metronidazole 1 gram/12 jam v 8 20
S =37°C Metil Prednisolon | 62,5 mg/8 jam [\ 8 13 21
RR=22x 24/4/2018 | Ceftriaxone 2 gram/12 jam v 8
22/4/2018 Metronidazole 1 gram/12 jam [\ 8
TD=130/80 Metil Prednisolon | 62,5 mg/8 jam v 8 13
N =78x
23/4/2018
TD=120/80
N =80x
S =36°C
RR=20x
24/4/2018
TD=130/80
N =80x
S =36,2°C
RR= 20x
68 No. RM: 374146 24/10/2018 | Omeprazole 40 mg/24 jam v 2.4
Usia: 24 tahun Ondansentron 4 mg/8 jam v 2.4 11 19
Gender: (P) Antalgin 1 gram/12 jam v 2.4
Sucralfat syrup 3x1C PO 5 13 18
Tanggal masuk RS : 24/10/2018 Urinter 3x1 PO 5 13 18
Tanggl keluar RS : 27/10/2018 Cefotaxime 1 gram/12 jam v 20
Keterangan keluar : Hidup (Membaik) Ranitidine 50 mg/12 jam v 20

6



Data Terapi

No. Data Subjektif Tanggal Nama Obat Dosis Rute' Waktu Pemberian Obat
Pemberian

CTM 2x1 PO 6.2 18
Diagnosa Utama  : ISK Metil Prednisolon | 2x1 PO 6.2 18
aDklsgnosa Sekunder : Gastroenteritis Vitamin C 3x1 PO 6.2 13 18
Abdominal Pain 25/10/2018 | Hyosin 2x1 PO 5 18
Pemeriksaan tanda vital Vitamin C 3x1 PO 5 12 18
24/10/2018 Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8 20
TD=120/80 Ranitidine 50 mg/12 jam I\ 8 20
N =88x CTM 2x1 PO 5 18
S =36,1°C Metil Prednisolon | 2x1 PO 5 18
RR= 20x 26/10/2018 | Hyosin 2x1 PO 6 18
25/12/2018 Ketorolac 30 mg/8 jam v 8 16 24
TD=110/70 Vitamin C 3x1 PO 6 12 18
N = 80x Cefotaxime 1 gram/12 jam v 8 20
S =36,5°C Ranitidine 50 mg/12 jam [\ 8 20
RR= 20x CTM 2x1 PO 6 18
26/10/2018 Metil Prednisolon | 2x1 PO 6 18
TD=110/80 27/10/2018 | Cefotaxime 1 gram/12 jam I\ 8
N =89x Ranitidine 50 mg/12 jam v 8
S =36,4°C Hyosin 2x1 PO 6
RR=20x Vitamin C 3x1 PO 6 12
27/10/2018 CT™M 2x1 PO 6
TD=110/70 Metil Prednisolon | 2x1 PO 6
N =80x
S =36°C
RR= 20x
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Lampiran 6. Analisis Distribusi Pasien

Statistic
Jenis Usia Lama Rawat
Kelamin Inap
Valid 69 69 69
Missing 0 0 0

Frequency Table

Jenis Kelamin

Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
Laki-laki 23 33.3 33.3 33.3
Valid Perempuan 46 66.7 66.7 100.0
Total 69 100.0 100.0
Usia
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
17-45 24 34.8 34.8 34.8
tahun
Valid 46-65 30 43.5 43.5 78.3
tahun
< 65 tahun 15 21.7 21.7 100.0
Total 69 100.0 100.0
Lama Rawat Inap
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
2-5 hari 52 75.4 75.4 75.4
Valid 6-9 hari 13 18.8 18.8 94.2
10-12 hari 4 5.8 5.8 100.0
Total 69 100.0 100.0




Lampiran 7. Analisis Mekanisme Interaksi dan Tingkat Keparahannya

Statistics
TingkatKepar | Mekanismeln
ahan teraksi
Valid 26 26
Missing 0 0

Frequency Table
Tingkat Keparahan

Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
Mayor 16 61.5 61.5 61.5
Valid Mpderat 6 23.1 23.1 84.6
Minor 4 154 154 100.0
Total 26 100.0 100.0
Mekanisme Interaksi
Frequenc | Percent Valid Cumulative
y Percent Percent
Farmakodinami 14 53.8 53.8 53.8
k
Valid 4 makokonetik 12| 46.2 46.2 100.0
Total 26 100.0 100.0




