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Perbandingan Sensitivitas Antibiotik Dalam Sediaan Pulveres Dan 

Obat Jadi Terhadap Bakteri Pada Sputum  Pasien Ispa Anak  Di 

Puskesmas Kabupaten Banyumas 

 

Nofita Fitri Kurniasih 1, Indri Hapsari 2, Shintia Lintang Charisma 3 

 

 

ABSTRAK 

 

Latar belakang: Prevelensi penyakit Infeksi Saluran Pernafasan Akut (ISPA) 

di Indonesia mencapai 25% dengan rentang kejadian 17,5%-41,4%. Penyakit 

ISPA banyak menyerang anak-anak. Pengobatan yang diberikan berupa 

antibiotik dan penambahan obat lain. Terapi lini pertama pesien ISPA 

diberikan Antibiotik Amoksisilin. Antibiotik diberikan dengan bentuk sediaan 

pulveres dengan presentase 71%, sediaan semi padat 21,8%, cair 7,2%. 

Berdasarkan hasil survei di Puskesmas Kabupaten Banyumas sediaan yang 

sering diracik untuk pasien ISPA anak yaitu pulveres yang berasal dari tablet 

antibiotik yang digerus dan ditambahkan dengan obat lain. Berdasarkan hal 

tersebut bertujuan untuk mengetahui perbedaan sensitivitas serta hubungan 

sensitivitas dengan resistensi antibiotik dalam sediaan pulveres dan obat jadi 

terhadap bakteri pada sputum pasien ISPA anak di Puskesmas Kabupaten 

Banyumas . Metode: Metode yang digunakan metode difusi agar dengan 

sampel yang digunakan adalah pulveres dan sputum pasien ISPA anak di 

Puskesmas Kabupaten Banyumas dan dianalisis menggunakan pengukuran 

daya hambat antibiotik. Hasil: penelitian ini menunjukan adanya bakteri 

penyebab ISPA pada sputum pasien di Puskesmas Kabupaten Banyumas. 

Bakteri yang ditemukan Streptococcus pneumonia, Sthapylococcus aureus, 

Klabsiella pneumonia. Hasil deskriptif menunjukan bakteri Streptococcus 

pneumonia termasuk kategori sensitif dan resisten, Sthapylococcus aureus 

termasuk kategori resisten dan Klabsiella pneumonia termasuk kategori 

sensitif. Bedasarkan analisis Kruskal-Wallis menunjukan adanya perbedaan 

signifikan sensitivitas antibiotik pulveres dan obat jadi. Hasil analisis korelasi 

menunjukan adanya hubungan yang lemah antara sensitivitas dan resistensi 

pada sediaan antibiotik pulveres dan obat jadi di Puskesmas Kabupaten 

Banyumas. Kesimpulan: Antibiotik dengan perlakukan tanpa peracikan 

memiliki daya hambat lebih besar dibandingkan racikan dan adanya hubungan 

yang sangat lemah antara sensitivitas dengan resistensi. 
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Comparison of Antibiotic Sensitivity in Pulveres and Finished Drug 

Preparations for Bacteria in Sputum for Children ARI Patients in 

Banyumas District Health Center 

 
Nofita Fitri Kurniasih 1, Indri Hapsari 2, Shintia Lintang Charisma 3 

 

 

ABSTRACT 

 

Background: The prevalence of acute respiratory tract infections (ISPA) in 

Indonesia reached 25% with an incidence range of 17.5%-41.4%. ARI attacks many 

children. Treatment is given in the form of antibiotics and given other drugs. First-

line therapy for ISPA patients is given Amoxicillin antibiotics. Antibiotics are given 

in the form of pulver dosage form with a percentage of 71%, semi-solid preparations 

21.8%, 7.2% liquid. Based on the results of a survey at the Banyumas District 

Health Center, preparations that are often formulated for pediatric ARI patients are 

pulveres needed from antibiotic tablets which are crushed and added with other 

drugs. Based on this, it is necessary to discuss the sensitivity of antibiotics in 

pulverized preparations and finished drugs to bacteria in the sputum of a child ARI 

patient in the Banyumas District Health Center. Method: The method used is the 

diffusion method so that the sample used is pulveres and sputum of a child ARD 

patient in Banyumas District Health Center and analyzed using antibiotic inhibition 

measurements. Results: this study showed the presence of bacterial causes of ARI 

in sputum of patients in Banyumas District Health Center. The bacteria found are 

Streptococcus pneumonia, Sthapylococcus aureus, Klabsiella pneumonia. 

Descriptive results show that Streptococcus pneumonia bacteria are sensitive and 

resistant, Sthapylococcus aureus is resistant and Klabsiella pneumonia is sensitive. 

Kruskal-Wallis Based Analysis shows significant differences between antibiotic 

sensitivity and finished drugs. The results of the analysis showed a weak 

relationship between sensitivity and resistance to the preparation of antibiotics and 

finished drugs at the Banyumas District Health Center. Conclusion: Antibiotics 

with non-compounding treatment have greater inhibition than concoctions and have 

a very weak relationship between sensitivity and resistance. 
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