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EVALUASI RASIONALITAS DAN EFEKTIVITAS ANTIBIOTIK KPD 

(KETUBAN PECAH DINI) DI RSUD BUMIAYU  

Dina Oktaverina1 , Anjar Mahardian Kusuma2 ,  Dina Ratna Juwita3 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Pecahnya selaput ketuban sebelum terjadinya persalinan disebut 

dengan ketuban pecah dini. Ketika ibu mengalami ketuban pecah dini dan tidak 

diberikan terapi antibiotik, maka bakteri akan masuk ke dalam rahim dan 

menyebabkan infeksi. Infeksi pada bayi akan beresiko serius terhadap kesehatan 

karena akan menyebabkan kerusakan permanen seperti paru-paru, otak dan bahkan 

bisa menyebabkan kematian. Selain itu, ibu yang tidak diberikan antibiotik akan 

mengalami infeksi rahim yang akan menyebabkan demam dan pendarahan. 

Penggunaan antibiotik yang tidak rasional akan mengakibatkan resistensi 

antibiotik. Berdasarkan uraian tersebut, maka diperlukan adanya evaluasi 

penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui evaluasi rasionalitas dan efektivitas antibiotik pada pasien 

ketuban pecah dini di RSUD Bumiayu. Metode: Penelitian ini dilakukan secara 

deskriptif non-eksperimental yang bersifat observasional dengan dilakukan 

pengambilan data secara retrospektif. Jumlah sampel yang digunakan yaitu 

sebanyak 80 pasien. Analisis hasil disajikan dalam bentuk tabel dan presentase. 

Hasil: Pola penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini dengan rute 

intravena didapatkan cefazoline (41,25%), ceftriaxone (18,75%), cefotaxime 

(8,75%), ampicillin (2,5%), sedangkan penggunaan antibiotik dengan rute peroral 

didapatkan cefadroxile (82,5%), eritromicin (10%), cefixime (5%), metronidazole 

(5%) dan amoxicillin (2,5%). Rasionalitas penggunaan antibiotik pada pasien 

ketuban pecah dini yang didapat yaitu tepat indikasi 100%, tepat pasien 100%, tepat 

obat 100%, tepat dosis 100% dan tepat rute pemberian 100%. Kesimpulan: 

Penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini telah rasional. Efektivitas 

penggunaan obat didapatkan 100% karena dilihat dari penurunan nilai leukosit yang 

ada di data laboratorium. 

 

Kata Kunci : Antibiotik, Ketuban Pecah Dini, Rasionalitas 
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EVALUATION OF RATIONALITY AND EFFECTIVENESS ON 

ANTIBIOTIC PREMATUR RUPTURED MEMBRAN (KPD) IN 

BUMIAYU GENERAL HOSPITAL 

Dina Oktaverina1 , Anjar Mahardian Kusuma2 ,  Dina Ratna Juwita3 

ABSTRACT 

 

Background: Rupture of the membrans before labor is called premature rupture of 

membrans.  When the mother has premature rupture of membrans and is not given 

antibiotic therapy, the bacteria will enter the uterus and cause infection.  Infection 

in infants will pose a serious risk to health because it will cause permanent damage 

to the lungs, and brain and can even cause death.  In addition, mothers who are not 

given antibiotics will experience uterine infections which will cause fever and 

bleeding.  Irrational use of antibiotics will lead to antibiotic resistance.  Based on 

this description, it is necessary to evaluate the use of antibiotics in patients with 

premature rupture of membrans.  This study aims to evaluate the rationality and 

effectiveness of antibiotics in patients with premature rupture of membrans at 

Bumiayu General Hospital.  Methods: This research was conducted in a descriptive 

non-experimental observational manner with retrospective data collection.  The 

number of samples used was 80 patients.  Analysis of the results is presented in the 

form of tables and percentages.  Results: The pattern of antibiotic use in patients 

with premature rupture of membrans by the intravenous route was cefazoline 

(41.25%), ceftriaxone (18.75%), cefotaxime (8.75%), ampicillin (2.5%), while the 

use of antibiotics by the oral route was cefadroxile  (82.5%), erythromycin (10%), 

cefixime (5%), metronidazole (5%) and amoxicillin (2.5%).  The rationality of 

using antibiotics in patients with premature rupture of membrans was obtained, 

namely 100% right indication, 100% right patient, 100% right drug, 100% right 

dose and 100% right route of administration.  Conclusion: The use of antibiotics 

in patients with premature rupture of membrans has been rational.  The 

effectiveness of using the drug was 100% because it was seen from the decrease in 

leukocyte values in laboratory data. 

Keywords: : Antibiotic, Rupture of the membrans, Rationale 

  



 

xiv 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

DAFTAR ISI 

 

EVALUASI RASIONALITAS DAN EFEKTIVITAS ANTIBIOTIK KPD 

(KETUBAN PECAH DINI) DI RSUD BUMIAYU ........................................... i 

HALAMAN JUDUL ......................................................................................... ii 

HALAMAN PERNYATAAN ORISINILITAS ............................................. iii 

HALAMAN PERSETUJUAN ........................................................................ iv 

HALAMAN PENGESAHAN ........................................................................... v 

MOTTO ............................................................................................................ vi 

HALAMAN PERSEMBAHAN ..................................................................... vii 

KATA PENGANTAR .................................................................................... viii 

RIWAYAT HIDUP ........................................................................................... x 

ABSTRAK ........................................................................................................ xi 

ABSTRACT ...................................................................................................... xii 

DAFTAR ISI ................................................................................................... xiii 

DAFTAR TABEL .......................................................................................... xvi 

DAFTAR GAMBAR .................................................................................... xviii 

DAFTAR LAMPIRAN .................................................................................. xix 

DAFTAR SINGKATAN ................................................................................. xx 

ABSTRAK ...................................................................................................... xxi 

ABSTRACT .................................................................................................... xxii 

BAB I. PENDAHULUAN ................................................................................. 1 

A. Latar Belakang .................................................................................... 1 

B. Rumusan Masalah .............................................................................. 3 

C. Tujuan ................................................................................................. 4 

D. Manfaat Penelitian .............................................................................. 4 

BAB II. TINJAUAN PUSTAKA ...................................................................... 5 

A. Hasil Penelitian Terdahulu ................................................................. 5 

B. Landasan Teori Ketuban Pecah Dini (KPD) ...................................... 6 

1. Pengertian Ketuban Pecah Dini (KPD) ....................................... 6 

2. Etiologi Ketuban Pecah Dini ....................................................... 6 

3. Epidemiologi Ketuban Pecah Dini .............................................. 7 



 

xv 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

4. Faktor Risiko Ketuban Pecah Dini .............................................. 8 

5. Patofisiologi Ketuban Pecah Dini ............................................... 9 

6. Klasifikasi KPD ........................................................................ 10 

7. Penatalaksanaan KPD ............................................................... 10 

8. Antibiotik .................................................................................. 12 

C. Kerangka Konsep ............................................................................. 21 

BAB III. METODOLOGI PENELITIAN .................................................... 22 

A. Jenis dan Rancangan Penelitian ........................................................ 22 

B. Definisi Variabel Operasional .......................................................... 22 

C. Waktu dan Tempat Penelitian .......................................................... 24 

D. Alat dan Bahan ................................................................................. 24 

E. Cara Penelitian .................................................................................. 26 

1. Tahap Persiapan ........................................................................ 26 

2. Tahap Pelaksanaan .................................................................... 26 

F. Analisis Hasil .................................................................................... 28 

BAB IV. HASIL DAN PEMBAHASAN ....................................................... 29 

A. Hasil dan Pembahasan ...................................................................... 29 

1. Demografi Pasien ...................................................................... 29 

2. Penyakit Penyerta pasien Ketuban Pecah Dini di RSUD 

Bumiayu. ................................................................................... 31 

3. Kondisi Ketuban pada Pasien KPD di RSUD Bumiayu ........... 32 

4. Karakteristik antibiotik yang digunakan di RSUD Bumiayu .... 33 

5. Tujuan Pemberian Antibiotik .................................................... 34 

6. Rasionalitas Antibiotik pada pasien KPD di RSUD Bumiayu . 38 

7. Outcome Terapi Pasien di RSUD Bumiayu .............................. 41 

8. Obat untuk Indikasi Lain Pasien Ketuban Pecah Dini di RSUD 

Bumiayu .................................................................................... 41 

B. Keunggulan dan Keterbatasan .......................................................... 65 

1. Keunggulan Penelitian .............................................................. 65 

2. Keterbatasan Penelitian ............................................................. 65 

BAB V. PENUTUP .......................................................................................... 66 

A. KESIMPULAN ................................................................................ 66 



 

xvi 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

B. SARAN ............................................................................................. 66 

DAFTAR PUSTAKA ...................................................................................... 67 

LAMPIRAN ..................................................................................................... 73 

 

  



 

xvii 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

DAFTAR TABEL 

Tabel 2. 1  Hasil Penelitian Terdahulu ................................................................... 5 

Tabel 3. 1  Definisi variabel operasional .............................................................. 22 

Tabel 4. 1  Demografi pasien di RSUD Bumiayu ................................................ 29 

Tabel 4. 2  Penyakit penyerta pasien ketuban pecah dini di RSUD Bumiayu...... 31 

Tabel 4. 3  Kondisi ketuban pada pasien KPD di RSUD Bumiayu ...................... 32 

Tabel 4. 4  Karakteristik Antibiotik yang digunakan di RSUD Bumiayu ............ 33 

Tabel 4. 5  Tujuan pemberian antibiotik ............................................................... 34 

Tabel 4. 6  Rasionalitas antibiotik pada pasien KPD di RSUD Bumiayu ............ 38 

Tabel 4. 7  Outcome terapi pasien di RSUD Bumiayu ......................................... 40 

Tabel 4. 8  Profil Penggunaan Obat Induksi Persalinan ....................................... 41 

Tabel 4. 9  Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat Induksi Persalinan .............. 41 

Tabel 4. 10 Profil  Penggunaan Obat pendarahan post partum Persalinan di RSUD 

Bumiayu.............................................................................................. 43 

Tabel 4. 11 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat pencegahan perdarahan post 

partum ................................................................................................. 44 

Tabel 4. 12 Profil Penggunaan Obat Maturasi paru di RSUD Bumiayu ............... 46 

Tabel 4. 13 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat Maturasi Paru pada Pasien 

Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu............................................. 47 

Tabel 4. 14 Profil Penggunaan Obat Analgesik di RSUD Bumiayu ...................... 49 

Tabel 4. 15 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Analgesik pada Pasien Ketuban 

Pecah Dini di RSUD Bumiayu. .......................................................... 50 

Tabel 4. 16 Profil penggunaan obat Diuretik pada Pasien Ketuban Pecah Dini di 

RSUD Bumiayu .................................................................................. 52 

Tabel 4. 17 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Diuretik pada Pasien Ketuban 

Pecah Dini di RSUD Bumiayu. .......................................................... 53 

Tabel 4. 18 Profil penggunaan obat Tokolitik pada Pasien Ketuban Pecah Dini di 

RSUD Bumiayu .................................................................................. 55 

Tabel 4. 19 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat Tokolitik pada Pasien 

Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu............................................. 56 

Tabel 4. 20 Profil penggunaan obat Suplemen dan Vitamin pada Pasien Ketuban 

Pecah Dini di RSUD Bumiayu ........................................................... 58 



 

xviii 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

Tabel 4. 21 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat Suplemen dan Vitamin pada 

Pasien Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu. ................................ 58 

Tabel 4. 22 Profil penggunaan obat penurunan kadar prolactin pada Pasien 

Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu............................................. 61 

Tabel 4. 23 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan Obat Prolactin pada Pasien 

Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu............................................. 61 

Tabel 4. 24 Profil penggunaan obat Antiemetik pada Pasien Ketuban Pecah Dini 

di RSUD Bumiayu .............................................................................. 63 

Tabel 4. 25 Evaluasi Rasionalitas Penggunaan obat Antiemetik pada Pasien 

Ketuban Pecah Dini di RSUD Bumiayu............................................. 63 

 

 

  



 

xix 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

DAFTAR GAMBAR 

 

Gambar 2. 1 Jalur yang berpotensi menyebabkan kelahiran prematur dan infeksi 

bakteri masuk ke dalam Rahim. .......................................................... 9 

Gambar 2. 2 Kerangka Konsep Penelitian ............................................................. 21 

  

  



 

xx 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

DAFTAR LAMPIRAN 

Lampiran  1. Data Rasionalitas Antibiotik pada Pasien Ketuban Pecah Dini di 

RSUD Bumiayu .................................................................................................... 74 

Lampiran  2. Data Laboratorium Pasien KPD di RSUD Bumiayu ..................... 120 

Lampiran  3. Surat Permohonan Izin Pengambilan Data di RSUD Bumiayu .... 127 

Lampiran  4. Surat Perizinan RSUD Bumiayu ................................................... 128 

Lampiran  5. Surat Perizinan RSUD Bumiayu ................................................... 129 

 

  



 

xxi 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

DAFTAR SINGKATAN 

 

ADME  : Absoption, Distribution, Metabolism, Excretion 

DIH  : Drug Information Handbook 

KPD  : Ketuban Pecah Dini 

PH   : Potential Hydrogen 

PPRA  : Program Pengendalian Resistensi Antimikroba 

PPROM  : Preterm Prematur Rupture of Membrans 

RCT   : Randomized Controlled Trial 

RSUD  : Rumah Sakit Umum Daerah 

SGPT  : Serum Glutamat Pyruvic Transminase 

SGOT  : Serum Glutamat Oksaloasetat Transaminase 

WHO  : World Health Organization 

 

 

 

  



 

xxii 

 

Evaluasi Rasionalitas Dan... Dina Oktaverina Fakultas Farmasi UMP,2023 

EVALUASI RASIONALITAS DAN EFEKTIVITAS ANTIBIOTIK KPD 

(KETUBAN PECAH DINI) DI RSUD BUMIAYU  

Dina Oktaverina1 , Anjar Mahardian Kusuma2 ,  Dina Ratna Juwita3 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Pecahnya selaput ketuban sebelum terjadinya persalinan disebut 

dengan ketuban pecah dini. Ketika ibu mengalami ketuban pecah dini dan tidak 

diberikan terapi antibiotik, maka bakteri akan masuk ke dalam rahim dan 

menyebabkan infeksi. Infeksi pada bayi akan beresiko serius terhadap kesehatan 

karena akan menyebabkan kerusakan permanen seperti paru-paru, otak dan bahkan 

bisa menyebabkan kematian. Selain itu, ibu yang tidak diberikan antibiotik akan 

mengalami infeksi rahim yang akan menyebabkan demam dan pendarahan. 

Penggunaan antibiotik yang tidak rasional akan mengakibatkan resistensi 

antibiotik. Berdasarkan uraian tersebut, maka diperlukan adanya evaluasi 

penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui evaluasi rasionalitas dan efektivitas antibiotik pada pasien 

ketuban pecah dini di RSUD Bumiayu. Metode: Penelitian ini dilakukan secara 

deskriptif non-eksperimental yang bersifat observasional dengan dilakukan 

pengambilan data secara retrospektif. Jumlah sampel yang digunakan yaitu 

sebanyak 80 pasien. Analisis hasil disajikan dalam bentuk tabel dan presentase. 

Hasil: Pola penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini dengan rute 

intravena didapatkan cefazoline (41,25%), ceftriaxone (18,75%), cefotaxime 

(8,75%), ampicillin (2,5%), sedangkan penggunaan antibiotik dengan rute peroral 

didapatkan cefadroxile (82,5%), eritromicin (10%), cefixime (5%), metronidazole 

(5%) dan amoxicillin (2,5%). Rasionalitas penggunaan antibiotik pada pasien 

ketuban pecah dini yang didapat yaitu tepat indikasi 100%, tepat pasien 100%, tepat 

obat 100%, tepat dosis 100% dan tepat rute pemberian 100%. Kesimpulan: 

Penggunaan antibiotik pada pasien ketuban pecah dini telah rasional. Efektivitas 

penggunaan obat didapatkan 100% karena dilihat dari penurunan nilai leukosit yang 

ada di data laboratorium. 

 

Kata Kunci : Antibiotik, Ketuban Pecah Dini, Rasionalitas 
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ANTIBIOTIC PREMATUR RUPTURED MEMBRAN (KPD) IN 
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ABSTRACT 

 

Background: Rupture of the membrans before labor is called premature rupture of 

membrans.  When the mother has premature rupture of membrans and is not given 

antibiotic therapy, the bacteria will enter the uterus and cause infection.  Infection 

in infants will pose a serious risk to health because it will cause permanent damage 

to the lungs, and brain and can even cause death.  In addition, mothers who are not 

given antibiotics will experience uterine infections which will cause fever and 

bleeding.  Irrational use of antibiotics will lead to antibiotic resistance.  Based on 

this description, it is necessary to evaluate the use of antibiotics in patients with 

premature rupture of membrans.  This study aims to evaluate the rationality and 

effectiveness of antibiotics in patients with premature rupture of membrans at 

Bumiayu General Hospital.  Methods: This research was conducted in a descriptive 

non-experimental observational manner with retrospective data collection.  The 

number of samples used was 80 patients.  Analysis of the results is presented in the 

form of tables and percentages.  Results: The pattern of antibiotic use in patients 

with premature rupture of membrans by the intravenous route was cefazoline 

(41.25%), ceftriaxone (18.75%), cefotaxime (8.75%), ampicillin (2.5%), while the 

use of antibiotics by the oral route was cefadroxile  (82.5%), erythromycin (10%), 

cefixime (5%), metronidazole (5%) and amoxicillin (2.5%).  The rationality of 

using antibiotics in patients with premature rupture of membrans was obtained, 

namely 100% right indication, 100% right patient, 100% right drug, 100% right 

dose and 100% right route of administration.  Conclusion: The use of antibiotics 

in patients with premature rupture of membrans has been rational.  The 

effectiveness of using the drug was 100% because it was seen from the decrease in 

leukocyte values in laboratory data. 
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