LAMPIRAN

Lampiran 1. Bagan MTBS

UNTUK PNEUMONIAIINFEKSI TELINGA AKUT: BERI ANTIBIOTIK AMOKSISILIN ORAL

AMOKSISILIN 40 - 45 mg/kgBB/kall, 2 x seharl
g 2 x sehari solama 3 harl untuk

Pneumonia
BERAT 2 x scharl selama 5 hari untuk Pneumonia dengan kiasifikas] HIV merah
2 x sohari sslama 10 har] untuk Infeksl Tallnga Akut

TABLET cinine
(500 mg) 125 mg/5 m! 250 mg/S mi

4-<Bkg % 10mi smi

6-<10kg % 15ml 7.5ml

10-<16 kg 1% 25 mi 12,5ml

16-<18kg 1% 30 ml 18mi

Pneumonia:

. Jnmmmm-aummmmuwmmm
* Jika tidak respon dengan Amoksisilin, berikan Eritromisin 50 mg/kgBB dalam 3 dosis pemberian
infeksi tolings akut:

* Jika tidak respon dengan amoksisilin atsu alergl penisfiin, RUJUK untuk penanganan lebih lanjut

Lampiran 2. Surat Izin Penelitian

PEMERINTAH PROVINSI NUSA TENGGARA TIM! TU
DINAS PENANAMAN MODAL DAN PELAYANAN TERPADU SATU PIN
Rahmat 1-
' Lonto . Kook Kantor Guberno Lama )
Telp. (0380) 821827, Fox. (0350) 821827 WA : 081236364466

Website :

SURAT IZIN PENELITIAN
NOMOR : 070/4979/DPMPTSP.4.3/12/2023

Yang bertanda tangan di bawah ini
Nama Ors. Marsianus Jawa, M.Si

pala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu
Provinsi Nusa Tenggara Timur

Jabatan

Dengan ini memberikan Izin Penelitian kepada
Zulfadiatun Hasanah

NIM PO. 5303332210423
Jurusan/Prodi Farmasi
InstansiiLembaga Politeknik Kesehatan Kemenkes Kupang

Untuk melaksanakan penelitian, dengan rincian sebagai berikut
Judul Penelitian POLA PENGGUNAAN ANTIBIOTIK PASIEN INFEKS! SALURAN
AKUT (ISPA) DI IKUM,

Lokasi Penelitian Puskesmas Sikumana Kota Kupang
Waktu Pelaksanaan

a. Mulai 19 Desember 2023

b. Berakhir 31 Maret 2024

Dengan ketentuan yang harus ditaati, sebagai berikut
Sebelum melakukan kegiatan penelitian, terlebih dahulu melaporkan kedatangannya kepada
Ca. Kepala DPMPTSP setempat yang akan dijadikan obyek

penelitian;
Mematuhi ketentuan peraturan yang berlaku di daerah/wilayah/lokus penelitian;

Tidak dibenarkan melakukan peneliiian yang materinya bertentangan dengan topikfjudul
penelitian sebagaimana dimaksud diatas;

Peneliti wajib melaporkan hasil penelitian kepada Guberur Nusa Tenggara Timur Cq
Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pintu Provinsi NTT;

Surat Izin Penelitian dapat dibatalkan sewaktu-waktu apabila tidak sesuai dengan ketentuan
yang berlaku

Demikian Izin Penelitian ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana mestinya.

s wn

«

Kupang, 18 Desember 2023

a.n. Pj. Gubernur Nusa Tenggara Timur
Kepala Dinas Penanaman Modal dan PTS|
Pravinsi NTT,

janus Jawa, M.Si
ON Pembina Utama Madya
” NS NIP 196508081995031003
embusan :
121 Gubormur Nusa Tenggara Timur ot Kupang (sebagal laporon):
kretaris Daerah Provinsi Nusa Tenggara Timur di Kupang (s0bagai la
3. Kepala Badan Kesbangpol Provinsi NTT di K p——
4. Pimpinan Instansi embaga yang bersangkutan
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Lampiran 3. Permohonan Izin Penelitian

KEMENTEIRIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESy,

TERACA KESEMATAN :
SEHATAN KEMENKES KUPAN N\
DR A uxa i
g:zl';ﬂl : PP.08.02/F. XXXVIN10807/2023 15 Desember
Hal : Permohonan ljin Penelitian

Yth. Kepala Dinas Penanaman Modal dan Pelayanan
Terpadu Satu Pintu Provinsi Nusa Tenggara Timur
i

d
Tempat

Dalam rangka penyusunan Tugas Akhir bagi mahasiswa Poltekkes Kemenkes Kupang
Tahun Akademik 2022/2023, maka mohon kiranya izjn untuk i
bagi mahasiswa:

Nama :  Zulfadiatun Hasanah
NiM : PO5303332210423
Jurusan/Prodi :  Prodi D-Ill Farmasi
Judul . Pola Penggunaan Antibiotik Pasien Infeksi Saluran
Akut (ISPA) Di
Tempat t Kota Kupang.

Demikian permohonan kami, atas bantuan dan kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Direktur  Politeknlk  Kesehatan
Kementerian Kesehatan Kupang,
v

Irfan, SKM., M.Kes

>

o Balei Sertifikasi Elektronk (BSTE). BSSN

DINAS KESEHATAN KOTA KUPANG

UPTD. PUSKESMAS SIKUMANA
Jin. Osbonik 1 No. 4 Sikumana, Kupang Telp. (0380) 920531 ; Mobile 081338128784

Emell: puskesmassikumanag6@gmail.com
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Lampiran 5. Buku Register Pasien
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Lampiran 7. Lembar Observasi

Judul :Pola penggunaan antibiotik pasien infeksi saluran pernapasan akut di puskesmas Sikumana Agustus-Desember 2023

Populasi :Data pasien ISPA di Puskesmas Sikumana bulan Agustus sampai Desember 2023

Sampel :Data pasien ISPA yang menggunakan antibiotik di puskesmas Sikumana bulan Agustus sampai Desember 2023

No. Nama Jenis kelamin Usia Diagnosa Dapat Antibiotik | Jenis antibiotik Dosis Aturan pakai | Lama pengobatan
Ya Tidak
1.|JD Laki-laki 3,2 tahun | Pneumonia v - -- - -
(rujuk)
2.| GL Laki-laki 2,6 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 625 mg 2 kali sehari | 3 hari
3.|IN Laki-laki 3 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
4.| PT Laki-laki 12 tahun Pneumonia v Amoxicillin 500 mg 3 kali sehari | 3 hari
5.|SB Perempuan 3 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
6.| RW Laki-laki 1,1 tahun | Pneumonia+ | v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
diare akut+
dehidrasi
7.| AM Laki-laki 3 bulan Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
8.| AL Laki-laki 9 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
9. SL Perempuan 1 tahun Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
10l HA Laki-laki 5 bulan Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 3 kali sehari | 3 hari
11/ JC Laki-laki 14 tahun Pneumonia v Amoxicillin 500 mg 3 kali sehari | 3 hari
12 EK Perempuan 6,4 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 160 mg 3 kali sehari | 3 hari
13] ML Perempuan 4 tahun Pneumonia v Amoxicillin 625 mg 2 kali sehari | 3 hari
14 AF Perempuan 8 tahun Pneumonia v Amoxicillin 150 mg 3 kali sehari | 3 hari
15| EK Laki-laki 6 tahun pneumonia v
(rujuk)

16| MF Perempuan 4 tahun Pneumonia v Amoxicillin 625 mg 2 kali sehari | 3 hari
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17/ OT Perempuan 11 bulan Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
18 KS Perempuan 9 bulan Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
19 DF Laki-laki 1,2 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 625 mg 2 kali sehari | 3 hari
20| FN Laki-laki 10 tahun Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 3 kali sehari | 3 hari
21) NP Perempuan 1,4 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
22 AK Perempuan 6 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
23 KT Perempuan 2,1 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 625 mg 2 kali sehari | 3 hari
24 GD Laki-laki 7 bulan Pneumonia v Amoxicillin 180 mg 2 kali sehari | 3 hari
25 CN Perempuan 7 bulan Pneumonia v Amoxicillin 200 mg 2 kali sehari | 3 hari
26| GN Laki-laki 2,8 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 500 mg 2 kali sehari | 3 hari
27 FS Laki-laki 2 tahun Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
28 AN Perempuan 6 bulan Pneumonia + | v Amoxicillin 125 mg/5 | 2 kali sehari | 3 hari
gizi buruk ml 10 ml
29| IP Perempuan 5 tahun Pneumonia v Amoxicillin 750 mg 3 kali sehari | 2 hari
1 % tab
300 AH Laki-laki 11 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
31 AML Laki-laki 8 tahun Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 3 kali sehari | 3 hari
Y2 tab
320 WT Laki-laki 1,6 tahun | Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
33l AH Laki-laki 5 bulan Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 2 kali sehari | 3 hari
34 )JB Laki-laki 9 bulan Pneumonia v Amoxicillin 375 mg 2 kali sehari | 3 hari
35| ATP Laki-laki 64 tahun Pneumonia v Clindamycin 300 mg 3 kali sehari | 3 hari
36| NT Laki-laki 69 tahun Pneumonia v Amoxicillin 500 mg 3 kali sehari | 3 hari
37 GF Perempuan 13 tahun Pneumonia v Amoxicillin 500 mg 2 kali sehari | 5 hari
38 GW Laki-laki 11 tahun Pneumonia v Amoxicillin 250 mg 3 kali sehari | 6 hari
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Lampiran 8.Dosis Terbanyak Yang Diresepkan

No. Usia Dosis (mg) Jumlah Persentase (%)
1. | 0-11 bulan (bayi) 180 1 7
200 1 7
250 6 43
375 6 43
Total 14 100
2. | 1-5tahun 250 3 25
375 2 17
500 1 8
625 5 42
750 1 8
Total 12 100
3. | 6-12 tahun 150 1 16,6
160 1 16,6
250 3 50,2
500 1 16,6
Total 6 100
4. | >12 tahun 300 1 25
500 3 75
Total 4 100
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Lampiran 9. Lembar Konsultasi
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Lanjutan Lembar Konsultasi
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