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ABSTRACT

PROFILE OF DRUG USE AMONG CHILDREN UNDER FIVE
YEARS OF AGE WITH NON-PNEUMONIA ACUTE
RESPIRATORY INFECTION (ARI) AT OESAPA PUBLIC
HEALTH CENTER, KUPANG CITY, DURING
OCTOBER-DECEMBER 2025

Febri Marselina Lesik', Lely A.V. Kapitan?
Email : febrilesikk@gmail.com

Pharmacy Study Program, Health Polytechnic of the Ministry of Health
Kupang

Background: Acute Respiratory Tract Infection (ARI) Non Pneumonia is one of the
diseases that often occurs in toddlers, and requires the use of appropriate drugs to
overcome the symptoms experienced. Objective: To determine the profile of drug
use in toddlers, sufferers of Acute Respiratory Tract Infection (ARI) Non Pneumonia
at the Qesapa Health Center, Kupang City, October-December 2025 period based
on patient characteristics and drug use. Method: This study uses a quantitative
descriptive method with a retrospective approach. The data used are secondary
data from medical records, toddler patients with Acute Respiratory Tract Infection
(ARI) Non Pneumonia period October-December 2025, Data were analyzed
quantitatively using percentages, Results: Obtained 177 toddler patients,
consisting of 91 male patients (51.41%) and 86 female patients (48.58%). Of the
177 patients, there were 507 drug uses. The most widely used drugs are
paracetamol with 135 uses (26.62%) and Chlorpheniramine maleate with 85 uses
(16.76). The most common drug class is antihistamine with 155 (30.57%). The most
commonly used supportive therapy dose is paracetamol syrup 120 mg/5 mL with
103 (20.31%), with the most common dosage form being tablets with 219 (43.21%).
Conclusion: Profile of drug use in toddlers with Acute Respiratory Infection (ARI)
Non-Pneumonia at Qesapa Health Center, Kupang City Drug use in toddlers with
ISPA Non-Pneumonia is dominated by supportive therapy to treat symptoms of
fever, cough, runny nose, and phlegm production.

Keywords : Drug use profile, (ISPA) Non Pneumonia, toddlers, supportive
therapy, Oesapa Health Center.

Reference : 19 sources (2021-2025)
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ABSTRAK

PROFIL PENGGUNAAN OBAT PADA BALITA PENDERITA
INFEKSI SALURAN PERNAPASAN AKUT (ISPA) NON
PNEUMONIA DI PUSKESMAS OESAPA KOTA KUPANG
PERIODE OKTOBER- DESEMBER 2025

Febri Marselina Lesik', Lely A.V. Kapitan?
Email : febrilesikk@gmail.com

Program Studi Farmasi Poltekkes Kemenkes Kupang

Latar Belakang: Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) Non Pneumonia
merupakan salah satu penyakit yang sering terjadi pada balita dan memerlukan
penggunaan obat yang tepat untuk mengatasi gejala yang dialami Tujuan:
Mengetahui profil penggunaan obat pada balita penderita Infeksi Saluran
Pernapasan Akut (ISPA) Non Pneumonia di Puskesmas Oesapa Kota Kupang
periode Oktober—Desember 2025 berdasarkan karakteristik pasien dan penggunaan
obat. Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif kuantitatif dengan
pendekatan retrospektif. Data yang digunakan berupa data sekunder dari rekam
medis pasien balita penderita Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) Non
Pneumonia periode oktober-desember 2025, Data dianalisis secara kuantitatif
menggunakan persentase. Hasil: Diperoleh 177 pasien balita, terdiri dari 91 pasien
laki-laki (51,41%) dan 86 pasien Perempuan (48,58%). Dari 177 pasien tersebut
terdapat 507 penggunaan obat. Obat yang paling banyak digunakan Adalah
paracetamol sebanyak 135penggunaan (26,62%) dan Klorfeniramin maleat
sebanyak 85 penggunaan (16,76),golongan obat terbanyak adalah antihistamin
sebanyak 155 (30,57%). Dosis terapi suportif yang paling banyak digunakan adalah
paracetamol sirup 120 mg/5 mL sebanyak 103 (20,31%), dengan bentuk sediaan
terbanyak berupa tablet sebanyak 219 (43,21%). Simpulan: Profil penggunaan obat
pada balita penderita Infeksi Saluran Pernapasan Akut (ISPA) Non Pneumonia di
Puskesmas Oesapa Kota Kupang Penggunaan obat pada balita penderita ISPA Non
Pneumonia didominasi oleh terapi suportif untuk mengatasi gejala demam, batuk,
pilek, dan produksi dahak.

Kata kunci  : Profil penggunaan obat, (ISPA) Non Pneumonia, balita, terapi
suportif, Puskesmas Oesapa.

Pustaka : 19 Sumber (2021-2025)
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