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BAB  6 

KESIMPULAN  DAN  SARAN 

 

6.1  Kesimpulan 

  Berdasarkan  penelitian  mengenai  pola  kuman  

dan  sensitivitas  terhadpa  antibiotik  yang  dilaksanakan  di  

National  Hospital  menggunakan  data  sekunder  bulan  April  

2015-April  2016  dengan  total  data  adalah  71  biakan.  

Didapatkan  kesimpulan  sebagai  berikut:   

6.1.1  Pola  Kuman 

1. Bakteri Gram  negatif  memiliki  persentase  

sebesar  63%,  lebih  banyak  ditemukan  dari  

persentase  bakteri Gram  positif  yaitu  hanya  

sebesar  37%. 

2. Kuman  kokus Gram  positif  yang  termasuk 

kelompok lima  terbanyak  ditemukan  adalah  

Staphylococcus  epidermidis  (23%),  

Staphylococcus  aureus  (19%)  denga  1  biakan  

suspek  MRSA,  Enterococcus  faecalis  (15%),  

Staphylococcus  β-hemolyticus  (12%)  dan  

Streptoccocus  mitis  (12%). 
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3. Kuman  batang Gram  negatif  yang  termasuk  

kelompok  lima  terbanyak  adalah  adalah  

Pseudomonas  aeruginosa  (22%),  Klebsiella  

pneumonia    memiliki  persentase  yang  sama  

(22%)  dengan  jumlah  5  biakan  diantaranya  

tergolong  kuman  ESBL,  Stenothrophomonas  

malthophilia  (11%),  Acinetobacter  baumanii  

sebesar  (9%)  dan  Enterobacter  cloacae  (7%). 

4. Distribusi  biakan  ditumbuhkan  dari  sputum  

(58%)  diikuti  oleh  biakan  darah  (15%),  pus  

(11%)  dan  sisanya  dari  swab  hidung,  

tenggorok,  vagina  dan  urine. 

6.1.2  Pola  Sensitivtas  Antibiotik 

1. Lima  antibiotik  yang termasuk  persentase  

sensitivitas  terbaik  untuk  kuman  kokus Gram  

positif  yaitu,  linezolid  (88%),  doxicycline  

(78%),  vancomycin  (74%),  amikacin  (68%)  dan  

chloramphenicol  (68%). 

2. Lima  antibiotik  dengan  persentase  sensitivas  

terbaik  untuk  kuman  batang   Gram  negatif  

yaitu,  amikacin  (72%),  meropenem  (72%),  
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levofloxacin  (68%),  imipenem  (67%),  

gentamycin  (67%)  dan  doripenem  (67%) 

6.2  Saran 

1.   Penelitian  Selanjutnya 

Disarankan  bagi  penelitian  selanjutnya  mengenai  

pola  kuman  dan  sensitivitas  terhadap  antibiotik  

untuk  mendapatkan  sampel  tiap  biakan  >30  

specimen  dan menggunakan software yang tervalidasi 

untuk menyusun antibiogram (WHOnet) agar  

mendapatkan  hasil  yang  lebih  objektif atau valid. 

2. Bagi  Mahasiswa  Kedokteran 

Perlu  peningkatan  kesadaran  mahasiswa  kedokteran  

mengenai  peningkatan  angka  resistensi  antibiotik.  

Perlu  pemahaman  mengenai  peresepan  yang  

rasional  mengenai  antibiotik  guna  mengurangi  

kemungkinan  terjadi  resistensi. 

3. Bagi  rumah  sakit 

Hasil  pola  kuman  dan  sensitivitas  kumulatif  dapat  

dijadikan  salah  satu  pertimbangan  penyusunan 

formularium antibiotik. 
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4. Bagi  Masyarakat 

Perlu  edukasi  bagi  masyarakat  dalam  

mengkonsumsi  antibiotik  secara  bebas  tanpa  

indikasi  infeksi  yang  jelas. 
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