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Evaluasi Penggunaan Obat Antituberkulosis (OAT)
pada Pasien Tuberkulosis Paru
di Puskesmas Sidomulyo Tahun 2020

Nur Fitriah?, Sinta Ratna Dewi?.

Intisari
Latar belakang : Penyakit tuberkulosis (TBC) termasuk salah satu masalah kesehatan
masyarakat sehingga menjadi tantangan bagi global. Tuberkulosis merupakan penyakit
yang menular akibat dari bakteri Mycobacterium tuberculosis. Penyakit tuberkulosis bisa
disembuhkan menggunakan cara pengobatan yang tepat dan sesuai berdasarkan
panduan pengobatan tuberkulosis. Menurut pedoman nasional pengobatan tuberkulosis
bertujuan dalam menyembuhkan, menghindari kekambuhan, mencegah kematian
maupun munculnya suatu resistensi terhadap obat antituberkulosis (OAT) dan
diputuskannya rantai penularan.
Tujuan penelitian : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pola dan kesesuaian
penggunaan Obat Antituberkulosis (OAT) pada pasien tuberkulosis paru di Puskesmas
Sidomulyo sudah sesuai dengan Pedoman Penanggulangan Tuberkulosis Nasional oleh
Kementrian Kesehatan Republik Indonesia.
Metode penelitian : Jenis penelitian ini termasuk penelitian observasional deskriptif
secara retrospektif dengan pengambilan data rekam medik pasien tuberkulosis paru di
Puskesmas Sidomulyo tahun 2020. Data dianalisis menggunakan microsoft excel 10
dengan dievaluasi berdasarkan Pedoman Penanggulangan Tuberkulosis Nasional oleh
Kementrian Kesehatan Republik Indonesia..
Hasil dan kesimpulan : Dari 39 pasien menunjukkan bahwa pola penggunaan OAT
berdasarkan lama pengobatan <6 bulan sebesar 15,4%, 6 bulan sebesar 76,9%, >6
bulan sebesar 7,7% dan berdasarkan jenis OAT yang diberikan di Puskesmas Sidomulyo
yaitu OAT jenis KDT (Kombinasi Dosis Tetap) pada kategori anak sebesar 10,3%,
kategori dewasa sebesar 64,1%, kategori lansia sebesar 25,64%. Untuk kesesuaian
berdasarkan dosis dan kombinasi pada kategori anak sebesar 100%, kategori | sebesar
100%, dan kategori Il 100%. Berdasarkan hasil penelitian disimpulkan pada pola dan
kesesuaian penggunaan obat antituberkulosis berdasarkan Pedoman Penanggulangan
Tuberkulosis Nasional oleh Kementrian Kesehatan Republik Indonesia di Puskesmas
Sidomulyo sudah sesuai, didapatkan hasil pengobatan selama 6 bulan yaitu sebesar
76,9% dengan menerima jenis pengobatan OAT terbanyak yaitu jenis KDT keseluruhan
sebesar 100% dan untuk kesesuaian penggunan OAT bersadarkan dosis dan kombinasi
sebesar 100%.
Kata Kunci : Tuberkulosis paru; OAT; Evaluasi

1. Mahasiswa S1 Farmasi Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
2. Dosen S1 Farmasi Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
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Evaluation of the Use of Anti Tuberculosis Drugs (OAT)
for Patients with Pulmonary Tuberculosis at the
Sidomulyo Public Health Center in 2020

Nur Fitriah!, Sinta Ratna Dewi?.

Abstract
Background : Tuberculosis (TB) is one of the public health problems so that it becomes
a global challenge. Tuberculosis is an infectious disease caused by the bacterium
Mycobacterium tuberculosis. Tuberculosis can be cured using appropriate and
appropriate treatment methods based on tuberculosis treatment guidelines. According to
the national guidelines, tuberculosis treatment aims at curing, avoiding recurrence,
preventing death and the emergence of resistance to antituberculosis drugs (OAT) and
breaking the chain of transmission.
Objectives : This study aims to determine the pattern and suitability of the use of
Antituberculosis Drugs (OAT) in pulmonary tuberculosis patients at the Sidomulyo Health
Center in accordance with the National Tuberculosis Control Guidelines by the Ministry of
Health of the Republic of Indonesia.
Methods : This type of research includes a retrospective descriptive observational study
by collecting medical records of pulmonary tuberculosis patients at the Sidomulyo Health
Center in 2020. The data were analyzed using Microsoft Excel 10 and evaluated based
on the National Tuberculosis Management Guidelines by the Ministry of Health of the
Republic of Indonesia.
Results and Conclusions : From 39 patients showed that the pattern of using OAT
based on the duration of treatment <6 months was 15.4%, 6 months was 76.9%, >6
months was 7.7% and based on the type of OAT given at the Sidomulyo Health Center,
namely OAT type KDT (Fixed Dose Combination) in the child category by 10.3%, the
adult category by 64.1%, the elderly category by 25.64%. For the suitability based on
dose and combination in the category of children by 100%, category | by 100%, and
category Il by 100%. Based on the results of the study, it was concluded that the pattern
and suitability of the use of anti-tuberculosis drugs based on the National Tuberculosis
Control Guidelines by the Ministry of Health of the Republic of Indonesia at the Sidomulyo
Health Center was appropriate, the results of treatment for 6 months were 76.9% by
receiving the most types of OAT treatment, namely the overall type of KDT. by 100% and
for the suitability of the use of OAT based on dose and combination of 100%.
Keywords : Pulmonary tuberculosis; OAT; Evaluation

1. S1 Pharmacy Student at Muhammadiyah University of East Kalimantan
2. Lecturer of S1 Pharmacy, University of Muhammadiyah East Kalimantan

viii



KATA PENGANTAR

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Puji syukur peneliti panjatkan kehadirat Allah SWT. Salam serta
shalawat tidak lupa dihaturkan kepada junjungan kita Nabi Muhammad
SAW, keluarga, serta sahabat-sahabatnya. Hanya dengan limpahan
rahmat dan hidayah Nya, maka peneliti dapat menyelesaikan skripsi
dengan judul “Evaluasi Penggunaan Obat Antituberkulosis (OAT) Pada
Pasien Tuberkulosis Paru di Puskesmas Sidomulyo Tahun 2020” ini
dengan tepat waktunya.

Dalam penyusunan skripsi ini, peneliti mendapat banyak bantuan
dan dukungan dari berbagai pihak. Oleh karena itu, dalam kesempatan ini
peneliti ingin menyempaikan rasa terima kasih kepada yang terhormat.

1. Prof. Dr. H. Bambang Setiaji selaku Rektor Universitas
Muhammadiyah Kalimantan Timur.

2. Dr. Hasyrul Hamzah, M.Farm selaku Dekan Fakultas Kesehatan dan
Farmasi Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur.

3. apt. Ika Ayu Mentari, M.Farm selaku Ketua Program Studi S1 Farmasi
Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur.

4. apt. Muthia Dewi Marthilia Alim, M.Farm selaku Koordinator Mata Ajar
Skripsi.

5. apt. Sinta Ratna Dewi, S.Farm., M.Si selaku Pembimbing dalam
skripsi ini.

6. apt. Rizki Nur Azmi, M.Farm selaku penguiji | dalam skripsi ini.

Xi



7.

10.

11.

12.

apt. Sinta Ratna Dewi, S.Farm., M.Si selaku penguiji Il dalam skripsi
ini.

Kepada seluruh dosen Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur
dan seluruh responden yang bersedia pada penelitian ini.

Kepada seluruh pihak Puskesmas Sidomulyo yang turut membantu
dalam pengambilan data pada penelitian ini.

Terkhusus penulis ucapkan kepada kedua orang tua saya tercinta,
yaitu Ayahanda, Ibunda, saudara-saudara dan keluarga besar saya
tercinta yang telah memberikan cinta dan kasih sayangnya kepada
saya, terima kasih sedalam-dalamnya atas segala dukungan baik
dalam moril maupun materi, serta doa yang tak pernah putus
dipanjatkan kepada Allah SWT demi kesuksesan saya.

Kepada patner dan sahabat-sahabat saya yaitu M. Irfan Ridhafi, ST.
Ramlah, Tiara Ardiani, Neta Sonia H., Serly Anngraeni, Indah Febriar
M., Fadiyah Ulfa P., Fidya Alfitri, dan Felina Alfiany yang membantu
dan selalu memberikan dukungan serta semangat kepada saya untuk
dapat menyelesaikan skripsi ini.

Seluruh teman S1 Farmasi angkatan 2017. Terima kasih untuk
kebersamaan dan dukungannya selama ini.

Akhir kata hanya maaf yang tak terkira penulis ucapkan kepada

semua pihak yang telah membantu karena tidak dapat membalas secara

langsung segala bentuk bantuan yang diberikan selama penulis

menyusun skripsi ini. Semoga Allah SWT yang membalas semua

kebaikan yang telah diberikan.

Xii



Penulis menyadari bahwa dalam pembuatan proposal ini jauh dari
kata kesempurnaan, maka dengan ini penulis mengharapkan saran dan
kritik yang membangun untuk diperhatikan kedepannya.

Wassalamu’alaikum Wr.Wb

Samarinda, 09 Juli 2021

Nur Fitriah

Xiii



DAFTAR IS

HALAMAN SAMPUL ...ttt sss st s sens st sessnssas s sssstssss s st senens |
HALAMAN JUDUL. ..ttt s s sess s sessassss s st snssss s ssssansssans i
SURAT PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN o eeeereereereeneesesensenanes 1
LEMBAR PERSETUJUAN. ..ttt sesssses st sessss s sens s s sessessssassssssnns 1Y
LEMBAR PENGESAHAN. ...ttt s sesssssss s snss v
MOTT Ottt sttt sssssssssssssessesses st st sss st ssssssssssssssssssessssseas Vi
1L T2 OO vii
AD STIAK ettt sttt s s s s st s s sss s st s e s s aa s st s Vi
KATA PENGANTAR. sttt sssssssass s s s st sesssssssssssss s s ses IX
DAFTAR STttt ses et s sessns s e st stss s s st ses s s s s as s Xiv
DAFTAR TABEL ettt ettt s st sessnssss st sessss s se s XVii
DAFTAR GAMBARI ..ttt sessisssssss s st sss s s sss s sessssssasssssssass XiX
DAFTAR LAMPIRAN. ittt st s s s sessss s ssssssssssnsases XX
BAB | PENDAHULUAN. ...ttt sss st st ssssnssss s sssssssnsns 1

A, Latar BelaKang..........cc.cuieeieereeieeeieeceese et sss s s sss s essenes 1

B. RUMUSAN MASAUAN........ oottt e eee e eeeeessee e eeese s see e e seeene e O
C. TUJUAN PENEIILIAN ...ttt st e e e e 4
D. MaNnfaat PENEIHLIAN. ... oottt s eee e eee s e 4

E. KeASHAN PENEITIAN ...ttt ee st sr e s seee s D

BAB Il TINJAUAN PUSTAKA ...t ssessesesssssssssss s sssssssssssssssssssssssssssasesssses 9
A. Telaah PUSIAKA...........ccccoouceeeee ettt e 9
1. Mycobacterium tuDECUIOSIS.........cc.cocveiveeeeeeeee e 9

Xiv



G FE I = = o | OO U T U PR S T RSR T 20
4. Penggunaan Obat AntituberkuloSis.........ccereeneininieneennenseneeeneeens 24

5. Respons OAT Lini Pertama Pada Riwayat Pengobatan
SEDRIUMNYAL.....oooieee ettt s e 29
6. EfEK SAMPING.....cooiiceteteeeeeeee ettt ess s e e 31
7. FaKLOr RISIKO.......ccoiiieeeiersecn st ees s O 2
8. REKAM MEMIS.......cueeiereerteeere ettt ees e 34
B. Penelitian Terkait........coenceieesee st ens e 35
C. Kerangka Teori Penelitian.........coieniiieieesiesesss e sesesssssnees 38
D. Kerangka Konsep Penelitian.............ccovoirioececeieeisese s 39
E. Keterangan EMPIiS.......c e ssssssssess s 39
BAB [Ill METODE PENELITIAN et ssesesess s ssssesssssssssesessssessssssesssssssses 40
A. Rancangan Penelitian..........c.ooieinesieiseeese s e sesssssssenens 40
B. Subjek Penelitian........c..coeiiieeceeseeeceees et 40
L. POPUIASI ..ottt sttt ettt ens st st 40
2. SAMPEL..ceieieir et e e 40
C. Waktu dan Tempat Penelitian........ccccccceoeverceesicsienreneneeeceecsessseneen 42
1. WaKIU PENEITIAN. ..ottt st sss st ens s 42
2. Tempat Penelitian..........ccoceeeerrerineineissinisssessesesssssssss s sssssssssssssnn e 42
D. Identifikasi Variabel Penelitian...........covnneseeneeeeeesecne. 43
E. DefinisSi KONSEPLUAL........c.covveiveeeeeeee ettt s 44
F. Metode Pengumpulan Data...........ccoienrneeieensine s sons 45
G. INSrUMEN PENEITIA. ..ottt st 46

XV



H.  ANGISA DATA......ceo et et ee e et e e eee et ees e seeareeasseeeseeesaseeaseenenenenas 46

[, EtiKA PENEIILIAN. ...ttt e 47

J. Jadwal PeNelitian. ...t s ess et 47
BAB IV HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN..... s 49
A. Deskripsi Lokasi Penelitian ... 49
B.  HAaSIl PENEIILIAN. ...t 49

1. Karakteristik Pasi€n...........c.criiieess e 49

2. Data penggunaan OAT ... sssess s snens 51

3. Data kesesuaian penggunaan OAT.........oemmreinineisnessessssseenenn. 52

C. PemMDBDENASEAN ......cooiee ettt st e 55
D. Keterbatasan Penelitian............oennceneecesee e eee e 61
BAB V PENUTUP ..ttt s st sessas s snsens 62
AL KESIMPUIBN.....cot ettt bbb s 62

B SAIAN...... it ettt s 62

XVi



DAFTAR TABEL

Table 1.1 Penelitian Terdahulu..............c.ooiii e, 5
Tabel 2.1 Dosis Rekomendasi OAT Lini Pertama untuk Dewasa............ 21
Tabel 2.2 OAT Anak dan DosSisnya..........c.cooiiiiiiiiiiiii e, 22
Tabel 2.3 Dosis Perpaduan OAT KDT untuk Kategori 1....................... 24
Tabel 2.4 Dosis Perpaduan OAT Kombipak Kategori 1........................ 25
Tabel 2.5 Dosis Paduan OAT KDT Kategori 2..........cccveviiiiiiinnannnn. 25
Tabel 2.6 Dosis Paduan OAT Kombipak Kategori 2............................ 26
Tabel 2.7 Paduan OAT Kategori Anak dan Peruntukannya.................. 27
Tabel 2.8 Dosis kombinasi OAT Tuberkulosis Pada Anak.................... 28
Tabel 2.9 Definisi Hasil Pengobatan...................cooiiiiiiiii e, 30
Tabel 2.10 Efek Samping Obat.............oooiiiiii . 31
Tabel 3.1 Definisi Operasional............ccccooiiiiiiiiiic e, 43
Tabel 3.2 Jadwal Penelitian..............coooiiiii 47
Tabel 4.1 Karakteristik Pasien Tuberkulosis Paru Berdasarkan Jenis

Kelamin. ... 49
Tabel 4.2 Karakteristik Pasien Tuberkulosis Paru Berdasarkan

UMUE . 50
Tabel 4.3 Karakteristik Pasien Tuberkulosis Paru Berdasarkan Tipe

Pasien. ... 50
Tabel 4.4 Karakteristik Pasien Tuberkulosis Paru Berdasarkan

Kategori Pengobatan. ... 51
Tabel 4.5 Penggunaan Obat Berdasarkan Lama Pengobatan............... 51

XVii



Tabel 4.6 Jenis OAT Pasien Tuberkulosis Paru di Puskesmas

SIAOMUIYO. ... 52
Tabel 4.7 Kesesuaian Dosis Yang Diberikan Pada Pasien

Tuberkulosis Paru di Puskesmas Sidomulyo........................ 52
Tabel 4.8 Kesesuaian Pemilihan Kombinansi OAT Yang Diberikan

Pada Pasien Tuberkulosis Paru di Puskesmas Sidomulyo...... 54

Tabel 4.9 Hasil Pengobatan............cooooi i, 54

Xviii



DAFTAR GAMBAR

Gambar 2.1 Bakteri Mycobacterium tuberculosis......c.cceeevieiiiiivinennsns 9

Gambar 2.2 Keadaan Paru Normal (Kiri) dan Paru Tuberkulosis

(36T = 1 ) 11
Gambar 2.3 Penyebaran TUuberkuloSiS.....ccvvviiiariiiiiiirsrasnrnrennaens 13
Gambar 2.4 Algoritma Pengobatan TB Paru Pada Pasien Dewasa........ 23
Gambar 2.5 Algoritma Pengobatan TB Anak.......ccveeirieiiiiinerrnsnenananns 24
Gambar 2.6 Kerangka TeO0l..uuuveeierrasrsersrirsanssnsanssnnsansnnsannsansnnnnn 38
Gambar 2.7 Kerangka KONSEP.. .. iiveiirierriiinrr s s s s e e 39

XiX



