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PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Diare adalah salah satu penyakit yang masih menjadi masalah 

kesehatan masyarakat di negara-negara berkembang (Raini, 2016). Diare 

masih menjadi suatu problematika dan masalah bagi kesehatan masyarakat 

di negara berkembang terutama di Indonesia. Angka mortalitas, morbiditas 

dan insidennya cenderung meningkat (Kementerian Kesehatan RI, 2011). 

Berdasarkan karakteristik penduduk, kelompok umur balita adalah 

kelompok yang paling tinggi menderita diare (Riset Kesehatan Dasar, 

2013). Secara global, ada hampir 1,7 miliar kasus penyakit diare pada anak 

setiap tahun (WHO, 2017). Kasus diare di Indonesia pada tahun 2016 

sebanyak 2.544.084. Di Wilayah Jawa Tengah diperkirakan terdapat 

911.901 kasus diare, sedangkan kasus diare yang sudah ditangani sebanyak 

95.635 kasus (Kementerian Kesehatan RI, 2017). 

Diare disebabkan beberapa faktor, antara lain karena kesehatan 

lingkungan yang belum memadai, keadaan gizi yang belum memuaskan, 

keadaan sosial ekonomi dan perilaku masyarakat yang secara langsung atau 

2 tidak langsung mempengaruhi terjadinya diare. Selain itu, diare juga bisa 

disebabkan karena makanan yang tidak sehat atau makanan yang diproses 

dengan cara yang tidak bersih sehingga terkontaminasi bakteri penyebab 

diare seperti Salmonella, Shigella dan Campylobacter jejuni 



(Purwaningdyah, 2015). 

Penyakit diare sering menyerang pada anak-anak dari pada dewasa 

dikarenakan daya tahan tubuhnya yang masih lemah. Namun masih banyak 

ibu yang belum cukup mampu memberikan penanganan yang baik, hal ini 

dikarenakan pengetahuan tentang penanganan diare pada anak masih rendah 

sehingga akan mempengaruhi sikap ibu dalam penanganan diare pada 

anaknya. 

Pada negara berkembang diare berkaitan dengan kurangnya pasokan 

air bersih, kurangnya pengetahuan masyarakat tentang sanitasi dan hygiene 

(khususnya kebiasaan mencuci tangan dengan sabun) serta kondisi 

kesehatan dan status gizi yang kurang baik (Raini, 2016). Kebersihan anak 

maupun kebersihan lingkungan memegang peranan penting pada tumbuh 

kembang anak baik fisik maupun psikisnya. Kebersihan anak yang kurang, 

akan memudahkan terjadinya penyakit cacingan dan diare pada anak 

(Tabuwun, 2015). 

Tatalaksana penderita diare yang tepat dan efektif merupakan bagian 

penting dalam pemberantasan penyakit diare khsususnya dalam upaya 

menurunkan angka kematian diare dan mengurangi komplikasi akibat diare. 

Selain daripada itu tatalaksana penderita yang berhasil akan pula menjadi 

pintu masuk promosi kesehatan lain dan kegiatan kesehatan lingkungan lain 

dalam rangka menurunkan angka kesakitan diare. Bahaya diare terletak 

pada dehidrasi maka penanggulangannya dengan cara mencegah timbulnya 

dehidrasi dan rehidrasi intensif bila telah terjadi dehidrasi. Rehidrasi adalah 



upaya menggantikan cairan tubuh yang keluar bersama tinja dengan cairan 

yang memadai melalui oral atau parenteral (Arifani, dkk 2014). 

Penyakit diare akut/spesifik adalah diare yang terjadinya mendadak 

dan berlangsung kurang dari 2 minggu, gejalanya antara lain: Tinja cair, 

biasanya mendadak disertai lemah dan kadang-kadang demam atau muntah. 

Biasanya berhenti atau berakhir dalam beberapa jam sampai beberapa hari. 

Diare akut dapat terjadi akibat infeksi virus, infeksi bakteri, akibat 

makanan. Prinsip tatalaksana diare di Indonesia telah ditetapkan oleh 

Kementerian Kesehatan yaitu Lima  Langkah Tuntaskan Diare (Lintas 

Diare) yaitu: rehidrasi menggunakan oralit osmolaritas rendah, pemberian 

Zinc selama 10 hari berturut-turut, teruskan pemberian ASI dan makanan, 

antibiotik selektif, nasihat kepada orangtua/pengasuh (KEMENKES RI, 

2011). 

Berdasarkan uraian diatas peneliti tertarik untuk melakukan review 

tentang “Profil pengobatan diare pada anak di instalasi farmasi rawat inap 

rumah sakit” 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah diatas, maka dapat dirumuskan 

masalah penelitian, yaitu: 

“Bagaimana profil penggunaan antibiotik pada diare akut anak di 

rawat inap rumah sakit?” 

 

 



C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penelitian ini adalah untuk mendapatkan gambaran 

profil penggunaan antibiotik diare akut pada anak di instalasi farmasi 

rawat inap rumah sakit. 

2. Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah untuk mendapatkan gambaran 

profil penggunaan obat antibiotik  pada anak dengan diare akut di rumah 

sakit yang meliputi golongan dan jenis antibiotik. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Peneliti 

Menambah pengetahuan dan informasi bagi peneliti tentang profil 

pengobatan pada pasien anak dengan diare akut/ spesifik dirumah sakit. 

2. Bagi ilmu pengetahuan. 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan dan 

informasi yang dapat digunakan bagi pengembang ilmu pengetahuan 

tentang pengobatan pada pasien anak dengan diare akut/ spesifik. 

3. Bagi pelayanan kesehatan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi tambahan informasi pada 

tempat pelayanan kesehatan tentang pengobatan pada pasien anak 

dengan diare akut/ spesifik. 
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