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ABSTRAK 

 

STUDI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK SECARA KUANTITATIF 

PADA PASIEN YANG DIRAWAT DI NICU IGD  

RSUD DR. SOETOMO 

 

NINI APRISA 

2443015032 

 

Ruangan Neonatal Intensive Care Unit (NICU) merupakan ruang perawatan 

intensif bagi bayi baru lahir (sampai usia 28 hari) yang memerlukan 

pengobatan dan perawatan khusus, yakni mencegah dan mengobati 

terjadinya kegagalan organ-organ vital. Antibiotik merupakan obat yang 

paling banyak diresepkan di Neonatal  Intensive Care Unit (NICU) sebagai 

terapi infeksi pada neonatus. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

penggunaan antibiotik di NICU IGD RSUD Dr. Soetomo. Penelitian ini 

merupakan penelitian retrospektif yang menggunakan analisis kuantitatif 

dengan metode ATC/DDD dan analisis kualitatif dengan metode DU 90%. 

Sumber data yang dianalisis dalam penelitian ini adalah dari data rekam 

medis pasien yang dirawat di NICU IGD RSUD Dr. Soetomo (Juli – 

Desember 2018). Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 35 pasien NICU 

yang menggunakan antibiotik, jenis antibiotik yang paling banyak digunakan 

adalah kombinasi dari ampisilin dengan gentamisin (57,14%). Antibiotik 

dengan nilai DDD tertinggi adalah gentamisin dengan nilai 3,58 DDD/100 

pasien-hari yang mana artinya dari 100 pasien yang dirawat di NICU IGD 

RSUD Dr. Soetomo ada 4 pasien yang menggunakan antibiotik 0,24 gram 

gentamisin setiap harinya. Nilai total DDD adalah 10,93 DDD/100 pasien-

hari. Jenis antibiotik yang termasuk ke dalam kategori DU 90% ditemukan 

pada empat dari total enam jenis antibiotik yang digunakan di NICU, yaitu 

gentamisin (32.75%), amikasin (22.04%), ampisilin (16.92%) dan 

sefoperazon (15.82%). Agar penggunaan antibiotik di NICU lebih rasional 

diperlukan penelitian lebih lanjut dengan menggunakan metode kualitatif 

secara prospektif. 

 

Kata kunci : penggunaan antibiotik, rumah sakit, NICU, defined daily  

                     dose, drug utilization 
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ABSTRACT 

 

A QUANTITATIVE DRUF UTILIZATION STUDY OF 

ANTIBIOTICS IN PATIENTS TREATED IN NICU IGD 

RSUD DR. SOETOMO 

 

NINI APRISA 

2443015032 

 

Neonatal Intensive Care Unit (NICU) is a unit designed for a newborn baby 

(up to 28 days), who requires an intensive treatment and care, to avoid and 

treat the failures of vital organs. Antibiotics are the most widely prescribed 

drug in the Neonatal Intensive Care Unit (NICU) as a therapy for infections 

in neonates. This study aims to understand the pattern of antibiotic use in the 

Dr. Soetomo Regional Hospital’s Emergency Department NICU. This study 

is based on a retrospective research approach using a quantitative analysis 

with the ATC / DDD method and qualitative analysis with 90% DU method.. 

The source of data analyzed in this study is obtained from the medical records 

of patients admitted to the NICU IGD RSUD Dr. Soetomo (July – December 

2018). The results show that the most frequently used antibiotics are the 

combination of ampicillin and gentamicin (57.14%). Antibiotic with the 

highest DDD value was gentamicin with a value of 3.58 DDD / 100 patients-

day which means that from 100 patients treated in the Dr. Soetomo Regional 

Hospital’s Emergency Department NICU there will be four  patients who use 

0,24 grams gentamicin antibiotics every day. Total DDD of antibiotics was 

10.93 DDD / 100 patient-day. Antibiotics that belong to the DU 90% category 

are found in four from six antibiotics which used, i.e. gentamicin (32.75%), 

amikacin (22.04%), ampicillin (16.92%) and cefoperazone (15.82%). To 

rationalize the use of antibiotics in the NICU, further research is needed by 

using qualitative methods prospectively. 

 
Keywords : antibiotics use, hospital, NICU, defined daily dose, drug  

                    utilization 
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