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ABSTRAK 

 

STUDI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK SECARA KUANTITATIF 

PADA PASIEN NEONATUS DI INSTALASI FARMASI NICU 

RUMAH SAKIT UMUM HAJI PROVINSI JAWA TIMUR 

 

YOSEFINA VICTORIA W. NILLU 

2443020155 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penggunaan antibiotik   

secara kuantitatif pada pasien neonatus di Instalasi Farmasi NICU Rumah 

Sakit Umum Haji Provinsi Jawa Timur selama tahun 2023. Evaluasi 

dilakukan dengan menggunakan dua metode kuantitatif, yaitu DDD/100 bed 

days (Defined Daily Dose per 100 bed days) dan PDD/100 bed days 

(Prescribed Daily Dose per 100 bed days), untuk mengetahui intensitas 

penggunaan antibiotik secara empiris dan definitif. Berdasarkan hasil 

penelitian, penggunaan antibiotik empiris tercatat sebesar 5,18/100 bed days 

(DDD) dan 15,15/100 bed days (PDD), sedangkan penggunaan antibiotik 
definitif sebesar 7,17/100 bed days (DDD) dan 17,91/100 bed days (PDD). 

Hasil analisis menunjukkan bahwa rumah sakit ini cenderung menggunakan 

antibiotik dengan rasional, terutama antibiotik dalam kategori Access seperti 

ampisilin sulbaktam dan gentamisin. Sementara itu, penggunaan 

antibiotik Reserve seperti meropenem dan cefotaxime perlu lebih diawasi. 

Hasil uji data menunjukkan adanya perbedaan signifikan anatara nilai DDD 

dan PDD untuk beberapa antibiotik dengan nilai p <0.05, yang menandakan 

adanya deviasi dalam penggunaan antibiotik di NICU. Penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan kontribusi pada upaya peningkatan 

penggunaan antibiotik yang lebih rasional dan mengurangi risiko resistensi 

antibiotik di rumah sakit. 
 

Kata Kunci: Penggunaan Antibiotik, Neonatus, NICU, DDD, PDD,  

Resistensi Antibiotik. 
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ABSTRACT 

 

STUDY OF QUANTITATIVE USE OF ANTIBIOTICS IN 

NEONATAL PATIENTS IN THE NICU PHARMACY 

INSTALLATION AT HAJI GENERAL HOSPITAL EAST JAVA 

PROVINCE 

 

YOSEFINA VICTORIA W. NILLU 

2443020155 

 

This study aims to evaluate the quantitative use of antibiotics in 

neonates at the NICU Pharmacy Installation of Haji General Hospital, East 

Java Province, during 2023. The evaluation was conducted using two 

quantitative methods: DDD/100 bed days (Defined Daily Dose per 100 bed 

days) and PDD/100 bed days (Prescribed Daily Dose per 100 bed days), to 

assess the intensity of both empirical and definitive antibiotic use. Based on 

the results, empirical antibiotic use was recorded at 5.17 DDD/100 bed days 

and 15.73 PDD/100 bed days, while definitive antibiotic use was 7.17 
DDD/100 bed days and 17.91 PDD/100 bed days. The analysis showed that 

the hospital generally tends to use antibiotics rationally, especially those in 

the Access category, such as ampicillin-sulbactam and gentamicin. However, 

the use of Reserve antibiotics, such as meropenem and cefotaxime, needs 

closer monitoring.Data analysis showed a significant difference between 

DDD and PDD values for several antibiotics (p < 0.05), indicating deviations 

in antibiotic usage in the NICU. This study is expected to contribute to efforts 

to improve rational antibiotic use and reduce the risk of antibiotic resistance 

in hospitals. 

 

Keywords: Antibiotic Use, Neonates, NICU, DDD, PDD, Antibiotic 
Resistance 
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