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2025

ABSTRAK

Elis Dwi Nurananisyah

EVALUASI PENGGUNAAN ANTIBIOTIK DENGAN METODE GYSSENS
PADA PASIEN PNEUMONIA DEWASA DI RUMAH SAKIT DR. SAYIDIMAN
MAGETAN

Pneumonia merupakan penyakit infeksi saluran pernapasan bawah yang masih
menjadi masalah kesehatan global dengan angka morbiditas dan mortalitas yang tinggi.
Terapi antibiotik berperan penting dalam keberhasilan pengobatan pneumonia, namun
penggunaan yang tidak rasional dapat memicu resistensi. Penelitian ini bertujuan
mengevaluasi penggunaan antibiotik pada pasien pneumonia dewasa di Instalasi Rawat
Inap RSUD dr. Sayidiman Kabupaten Magetan dengan metode Gyssens.

Penelitian ini menggunakan desain observasional dengan pendekatan retrospektif
melalui telaah rekam medis pasien pneumonia dewasa periode Januari—-Desember 2022.
Data yang dianalisis meliputi karakteristik pasien, jenis antibiotik yang digunakan, serta
ketepatan terapi berdasarkan kategori Gyssens.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa antibiotik yang paling banyak digunakan adalah
sefalosporin generasi ketiga dan kombinasi dengan fluorokuinolon. Berdasarkan analisis
Gyssens, sebagian besar penggunaan antibiotik berada pada kategori 0 (tepat
penggunaan), sementara sisanya masuk kategori II-IV yang menunjukkan adanya
ketidaktepatan dalam aspek durasi, dosis, maupun pemilihan jenis antibiotikKesimpulan
dari penelitian ini adalah penggunaan antibiotik pada pasien pneumonia dewasa di RSUD
dr. Sayidiman Kabupaten Magetan umumnya sudah tepat, meskipun masih ditemukan
kasus ketidaktepatan yang perlu diperbaiki. Diperlukan pemantauan berkelanjutan serta
penerapan program pengendalian antibiotik untuk meningkatkan rasionalitas terapi dan
mencegah resistensi.

Kata kunci: pneumonia, antibiotik, evaluasi penggunaan, Gyssens, resistensi
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ABSTRACT

Elis Dwi Nurananisyah

Evaluation of Antibiotic Use with the Gyssens Method in Adult Pneumonia Patients at
Dr. Sayidiman Hospital Magetan

Pneumonia is a lower respiratory tract infection that remains a global health
problem with high morbidity and mortality rates. Antibiotic therapy plays a crucial role
in the treatment of pneumonia; however, irrational use can lead to resistance. This study
aims to evaluate the use of antibiotics in adult pneumonia patients at the Inpatient Unit of
RSUD dr. Sayidiman, Magetan, using the Gyssens method.

This research employed an observational design with a retrospective approach

through medical record review of adult pneumonia patients during the period of
January—December 2022. Data analyzed included patient characteristics, types of
antibiotics used, and the appropriateness of therapy based on Gyssens categories.
The results showed that the most frequently used antibiotics were third-generation
cephalosporins and combinations with fluoroquinolones. Based on Gyssens analysis,
most antibiotic use fell into category 0 (appropriate use), while the remainder were
classified into categories II-1V, indicating inaccuracy in duration, dosage, or antibiotic
selection.

In conclusion, the use of antibiotics in adult pneumonia patients at RSUD dr.
Sayidiman, Magetan, was generally appropriate, although some cases of inaccuracy
were still identified. Continuous monitoring and the implementation of an antibiotic
stewardship program are needed to improve rational therapy and prevent resistance.
Keywords: pneumonia, antibiotics, drug utilization evaluation, Gyssens, resistance
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