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POLA PERESEPAN OBAT ASMA PADA PASIEN DI PUSKESMAS TERUWAI 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Asma adalah penyakit yang heterogen yang menyebabkan peradangan kronis 

pada saluran napas yang menyebabkan mengi, sesak napas, rasa tertekan di dada, dan batuk 

(terutama pada pagi dan malam hari). Salah satu syarat penggunaan obat asma yang tepat 

adalah pemilihan obat yang tepat, tepat untuk indikasi, tepat dosis, dan tepat untuk pasien.  

Tujuan: Mengetahui pola peresepan obat asma pada pasien di Puskesmas Teruwai. Penelitian 

ini adalah jenis penelitian kuantitatif dengan metode deskriptif analitik.  

Metode: Penelitian ini menggunakan data rekam medik dan peresepan pasien asma rawat jalan 

di Puskesmas Teruwai Kecamatan Pujut untuk menggambarkan pola peresepan obat asma pada 

pasien. Penelitian ini dilakukan secara retrospektif dan menggunakan metode pengambilan 

sampel non-random.  

Hasil: Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa karakteristik pasien Asma dirawat inap 

Puskesmas Teruwai berdasarkan umur terbanyak menunjukan 26-45 tahun dengan persentase 

sebanyak 56,9%. Sedangkan pada jenis kelamin persentase tertinggi adalah jenis kelamin 

perempuan dengan persentase sebanyak 76,5%. Karakteristik resep penderita pasien Asma 

dirawat inap Puskesmas Teruwai berdasarkan penggunaan jenis obat menunjukan persentase 

tertinggi sebanyak 22,2% yaitu penggunaan kombinasi pulmicort combivent. Karakteristik 

penggunaan bentuk sediaan obat paling banyak injeksi dengan persentase 70%. 

Kesimpulan: Pasien Asma rawat inap di Puskesmas Teruwai paling banyak berada pada 

rentang usia 26-45 tahun dengan jenis kelamin perempuan. Penggunaan resep obat untuk terapi 

asma yang paling sering digunakan adalah kombinasi pulmicort combivent dengan 

karakteristik bentuk sediaan obat injeksi.  

Kata kunci : Pola, Peresepan, Obat, Asma, Pasien, Puskesmas 
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ASTHMA MEDICATION PRESCRIBING PATTERNS FOR PATIENTS AT TERUWAI 

HEALTH CENTER 

 

ABSTRACT 

Background: Asthma is a heterogeneous disease that causes chronic inflammation of the 

airways that causes wheezing, shortness of breath, chest tightness, and coughing (especially in 

the morning and at night). One of the requirements for proper use of asthma medication is the 

selection of the right medication, right for the indication, right dose, and right for the patient.  

Objective: Determine the pattern of asthma medication prescription in patients at the Teruwai 

Health Center. This study is a type of quantitative research with a descriptive analytical 

method.  

Methods: Using medical record data and prescriptions for outpatient asthma patients at the 

Teruwai Health Center, Pujut District to describe the pattern of asthma medication 

prescription in patients. This study was conducted retrospectively and used a non-random 

sampling method.  

Results: The results of this study indicate that the characteristics of inpatient asthma patients 

at the Teruwai Health Center based on age are mostly 26-45 years old with a percentage of 

56.9%. While in terms of gender, the highest percentage is female with a percentage of 76.5%. 

Characteristics of prescriptions for inpatients with asthma at Teruwai Health Center based on 

the use of drug types showed the highest percentage of 22.2%, namely the use of a combination 

of pulmicort combivent. The characteristics of the use of the most common drug dosage forms 

were injections with a percentage of 70%. 

Conclusion: Asthma patients hospitalized at Puskesmas Teruwai are mostly in the age range 

of 26-45 years and are female. The use of prescription drugs for asthma therapy that is most 

often used is the combination of pulmicort combivent with the characteristics of the injection 

drug preparation form. 

Keywords: Pattern, Prescription, Medication, Asthma, Patient, Health Center 
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