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ABSTRAK
 

Antibiotik beta-laktam merupakan salah satu obat yang paling umum untuk mengatasi infeksi 
bakteri. Meskipun efektif, penggunaan antibiotik ini dapat menyebabkan Adverse Drug Reactions 
(ADRs), yang berpotensi mempengaruhi kepatuhan pasien dalam menjalani pengobatan. 
Ketidakpatuhan dalam penggunaan antibiotik dapat berdampak negatif terhadap hasil terapi, 
termasuk meningkatnya resiko ADRs. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 
kepatuhan dengan kejadian ADRs pada penggunaan antibiotik beta-laktam di RSUD Bendan Kota 
Pekalongan. Penelitian ini menggunakan metode prospektif (Cohort). Teknik sampling yang 
digunakan adalah non probability sampling dengan metode purposive sampling, dimana sampel 
diambil dari pasien rawat jalan yang menggunakan antibiotik beta-laktam di RSUD Bendan Kota 
Pekalongan periode November 2024. Data dikumpulkan melalui wawancara terstruktur dan 
pengisian kuisioner MMAS-8 untuk menilai tingkat kepatuhan pasien serta kuisioner Algoritma 
Naranjo untuk menilai kejadian ADRs. Setelah pengumpulan data, analisis dilakukan 
menggunakan perangkat lunak SPSS dengan jenis uji chi-square untuk mengetahui hubungan 
kepatuhan dengan kejadian ADRs. Hasil penelitian  menunjukkan bahwa terdapat 30 pasien 
pengguna antibiotik beta-laktam dengan 9 pasien yang mengalami kejadian ADRs. Hasil dari 
kuisioner Algoritma Naranjo yang didapatkan adalah responden dengan derajat kepastian highly 
probable 6 responden (20%), probable 3 responden (10%), possible 9 responden (63,3%), dan 
doubtful 2 responden (6,7%). Bentuk manifestasi kejadian ADRs yang paling banyak ditemukan 
adalah ruam pada kulit sebanyak 3 responden (33,3%). Sedangkan hasil dari kuisioner  kepatuhan 
didapatkan responden dengan kategori tinggi 22 responden (73,3%), kategori sedang 8 responden 
(26,7%), dan kategori rendah 0 %. Hasil analisis hubungan kepatuhan dengan kejadian ADRs pada 
penggunaan antibiotik beta-laktam didapatkan nilai ρ- value 0,305 > 0,05 yang menunjukkan tidak 
ada hubungan antara kepatuhan dengan kejadian ADRs pada penggunaan antibiotik beta-laktam. 
Tidak terdapat hubungan antara kepatuhan dengan kejadian ADRs pada penggunaan antibiotik 
beta-laktam. 
Kata kunci: ADRs, Antibiotik Beta-Laktam, Kepatuhan 

 

ABSTRACT 

Beta-lactam antibiotics are the most common drugs to treat bacterial infections. Although 
effective, the use of these antibiotics can cause Adverse Drug Reactions (ADRs), potentially 
affecting patient compliance with treatment. Non-adherence in the use of antibiotics can hurt 
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therapeutic outcomes, including an increased risk of ADRs. The research aims to determine the 
relationship between compliance and the incidence of ADRs in the use of beta-lactam antibiotics 
at Bendan Hospital, Pekalongan City. This research used a prospective method (Cohort). The 
sampling technique used was non probability sampling with purposive sampling method, where 
samples were taken from outpatients who used beta-lactam antibiotics at Bendan Hospital, 
Pekalongan City period November 2024. Data were collected through structured interviews and 
MMAS-8 questionnaires to assess the level of patient compliance and Naranjo Algorithm 
questionnaires to assess the incidence of ADRs. After data collection, the data were analyzed using 
SPSS software with chi-square test to determine the relationship between compliance and the 
incidence of ADRs. The results showed that there were 30 patients using beta-lactam antibiotics 
with 9 patients who experienced ADRs. The results of the Naranjo Algorithm questionnaire 
obtained were respondents with a degree of certainty of highly probable 6 respondents (20%), 
probable 3 respondents (10%), possible 9 respondents (63.3%), and doubtful 2 respondents (6.7%). 
The most common form of manifestation of ADRs was skin rash as many as 3 respondents (33.3%). 
While the results of the compliance questionnaire obtained 22 respondents in the high category 
(73.3%), 8 respondents in the medium category (26.7%), and 0% in the low category. The results 
of the analysis of the relationship between compliance with the incidence of ADRs on the use of 
beta-lactam antibiotics obtained a ρ-value of 0.305> 0.05 which indicates there is no relationship 
between compliance with the incidence of ADRs on the use of beta-lactam antibiotics. There is no 
association between compliance and the incidence of ADRs in the use of beta-lactam antibiotics 
Keywords: ADRs; Beta-lactam antibiotics, Adherence. 

 

A. Pendahuluan 

Salah satu masalah dari penggunaan 

suatu obat adalah reaksi obat yang 

tidak dikehendaki atau Adverse Drug 

Reactions (ADRs). ADRs adalah 

kerugian yang disebabkan langsung 

oleh suatu obat pada dosis lazim dan 

digunakan manusia untuk terapi atau 

diagnosis. ADRs dapat  menyebabkan  

efek  merugikan  atau tidak diinginkan 

setelah pemberian obat (Sahu et al., 

2014). 

Menurut penelitian terdahulu ADRs 

menyebabkan 7% - 11,2% pasien 

dirawat inap (Al Hamid et al., 2014) . 

Dalam satu penelitian yang dilakukan 

di rumah sakit perawatan tersier 

India, menemukan bahwa antibiotik 

bertanggung jawab atas 40,9% 

kejadian ADRs (Geer et al., 2016) . 

Sebuah penelitian lain di rumah sakit 

perawatan Australia menemukan 

bahwa antibiotik bertanggung jawab 

atas 25% kejadian ADRs (Trubiano et 

al., 2015). 

Sebuah penelitian terdahulu, yang 

menyebutkan dari total 179 antibiotik 

yang diberikan kepada pasien, 

antibiotik beta-laktam merupakan 

penyebab utama kejadian ADRs yang 

kemudian diikuti oleh antibiotik 

nitroimidazole, antibiotik quinolone, 

dan antibiotik glikopeptida dalam 

menyebabkan ADRs. Ruam dan gatal 
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adalah ADRs yang paling umum, 

diikuti oleh sesak napas (Akalu, S. D., 

& Belavadi, 2017). 

Fokus utama pada penelitian ini yaitu 

menentukan kejadian reaksi obat 

yang merugikan (ADRs) pada 

penggunaan antibiotik beta-laktam. 

Antibiotik Beta- Laktam adalah salah 

satu kelompok obat yang paling 

sering diresepkan untuk mengobati 

berbagai infeksi bakteri, meskipun 

efek alerginya tidak diketahui. 

Golongan obat ini termasuk golongan 

penisilin dan turunannya (penisilin, 

amoksisilin), golongan sefalosporin 

(sefaleksin, sefazolin, sefuroksim, 

sefadroksil, seftazidim), golongan 

monobaktam (aztreonom), dan 

golongan dari  karbapenem 

(ertapenem, imipenem, meropenem) 

(Brockow et al., 2015). Kejadian ADRs 

ini adalah faktor utama yang 

menyebabkan pasien tidak patuh 

dalam pengobatan (Riskesdas, 2018). 

Kepatuhan merupakan salah satu 

kunci kesuksesan dalam pengobatan. 

Ketidakpatuhan terhadap 

pengobatan terus menjadi hambatan 

untuk mencapai angka kesembuhan 

yang tinggi. Pemakaian obat dalam 

jangka panjang dan konsumsi obat 

yang berlebihan adalah beberapa 

penyebab pasien tidak patuh 

(Riskesdas, 2018). 

Pengukuran kepatuhan, dilakukan 

dengan memberikan wawancara 

singkat dan kuesioner untuk diisi oleh 

para pasien yang termasuk kedalam 

sampel penelitian. Kuisioner Modified 

Morisky Andherence Scale (MMAS) 

terdiri dari delapan pertanyaan dan 

memiliki tingkat kepatuhan yang 

diukur dari rentang 0 sampai 8 dan 

digunakan untuk melihat hubungan 

reaksi obat dengan kepatuhan pasien 

(Morisky et al., 2008). 

Pelaporan ADRs dapat digunakan 

sebagai acuan evaluasi bagi tenaga 

kesehatan, khususnya para farmasis, 

untuk meningkatkan kualitas 

pengobatan pasien di rumah sakit. 

Oleh karena itu, peneliti tertarik 

melakukan penelitian dengan judul 

“Hubungan Kepatuhan dengan 

Kejadian ADRs pada Penggunaan 

Antibiotik Beta-Laktam di RSUD 

Bendan Pekalongan,”Metode 

Penelitian 

1. Rancangan dan Jenis Penelitian 

Jenis penelitian adalah penelitian 

deskriptif non eksperimental. 

Deskriptif non eksperimental 
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bertujuan untuk menjelaskan 

kejadian-kejadian yang ada pada 

saat ini ataupun historis. Penelitian 

ini menggunakan metode 

prospective. Studi prospective 

(cohort) adalah desain penelitian 

yang berupaya melihat ke masa 

depan (looking forward). 

2. Waktu dan Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan 

November 2024 di RSUD Bendan Kota 

Pekalongan yang bertempat di Jl. 

Sriwijaya No.2, Bendan, Kecamatan 

Pekalongan Barat, Kota Pekalongan, 

Jawa Tengah. 

3. Instrumen Penelitian 

Instrumen penelitian yang digunakan 

ada dua yaitu lembar kuisioner 

MMAS-8 dan kuisioner Algoritma 

Naranjo. Lembar kuesioner MMAS-8 

untuk mengukur tingkat kepatuhan 

pasien pengguna antibiotik. Kemudian 

lembar kuisioner Algoritma Naranjo 

untuk mengetahui kejadian ADRs.  

4. Populasi dan Sampel 

a. Populasi 

Populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh pasien 

pengguna antibiotik beta-

laktam pada bulan 

November 2024 di RSUD 

Bendan Kota Pekalongan. 

b.  Sampel 

Teknik sampel yang 

digunakan adalah non 

probability sampling dengan 

metode purposive sampling. 

Sampel pada penelitian ini 

adalah pasien pengguna 

antibiotik beta-laktam yang 

memenuhi kriteria inklusi 

dan eksklusi penelitian. 

3. Kriteria Inklusi dan Eksklusi 

a. Kriteria Inklusi 

• Pasien rawat jalan 

pengguna antibiotik 

yang menggunakan 

jenis antibiotik beta-

laktam pada bulan 

November 2024. 

• Pasien usia balita (1-

5 tahun), remaja 

(10-19 tahun), 

dewasa usia  (19-59 

tahun) dan lansia 

(60 tahun keatas). 

b. Kriteria Eksklusi 

Responden tidak 

bersedia terlibat hingga 

akhir penelitian, atau 

pasien meninggal 

dunia. 
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4. Teknik Pengambilan Data 

Penelitian ini dilakukan dengan 

wawancara yang sudah terstruktur 

dan dilakukan ditempat yang nyaman 

seperti dirumah dari responden yang 

dijadikan sampel dengan lembar 

kuisioner MMAS-8 dan lembar 

kuisioner Algoritma Naranjo. 

Kemudian lembar kuisioner 

dikumpulkan pada peneliti untuk 

direkap menjadi data penelitian. 

5. Analisis Data 

a. Pengolahan Data 

Data primer yang terkumpul 

diseleksi , diberi kode, input data 

dan pengecekan kembali. 

b. Analisis Statistik 

Analisis data dilakukan dengan 

menggunakan software 

Statistical Package for the Social 

Science (SPSS) untuk 

menggambarkan karakteristik 

pasien dan uji Chi-Square untuk 

mengetahui hubungan 

kepatuhan dengan kejadian 

ADRs. 

B. Hasil dan Pembahasan 

Pada penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan kepatuhan 

dengan kejadian Adverse Drug 

Reactions (ADRs) pada penggunaan 

antibiotik beta-laktam di RSUD 

Bendan Kota Pekalongan. Proses 

pengambilan data dilakukan dengan 

mengambil informasi penting dari 

rekam medis pasien yang 

menggunakan antibiotik beta-laktam, 

kemudian mewawancarai pasien satu 

per satu menggunakan kuisioner 

kepatuhan dan kuisioner kejadian 

ADRs. Sebagai data penunjang, data 

yang dikumpulkan melalui rekam 

medik meliputi catatan karakteristik 

pasien dan riwayat penggunaan obat.  

Dari hasil penelusuran data selama 

bulan November 2024, diperoleh total 

seluruh populasi pada penelitian ini 

adalah 110 pasien dan sebanyak 30 

sampel yang memenuhi kriteria 

inklusi. Perolehan data dalam 

penelitian ini cukup sulit dikarenakan 

kebanyakan responden tidak bersedia 

untuk menjadi responden. Selain itu 

juga keterbatasan waktu penelitian 

yang sangat singkat dan sebagian 

besar tempat tinggal responden berda 

di jarak yang cukup jauh dan di luar 

domisili Kota Pekalongan. Data yang 

diperoleh disajikan dan diuraikan 

secara deskriptif untuk 
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menggambarkan tingkat kepatuhan 

pasien dan kejadian ADRs. 

Penelitian yang dilakukan ini mengkaji 

4 aspek yaitu presentase karakteristik 

pasien pengguna antibiotik beta-

laktam, kejadian ADRs, tingkat 

kepatuhan pasien, dan hubungan 

kepatuhan dengan kejadian ADRs 

pada pengggunaan antibiotik beta-

laktam. 

Tabel 1. Persentase Karakteristik Pasien Pengguna Antibiotik Beta-Laktam 
 

NO Karakteristik Frekuensi  

(n = 30) 

Persentase  

% 

1. Usia 

• 1-10 tahun 

• 11-20 tahun 

• 21-30 tahun 

• 31-40 tahun 

• 41-50 tahun 

• 51-60 tahun 

• 61-70 tahun 

• 71-80 tahun 

 

1 

1 

7 

7 

1 

8 

3 

2 

 

3,3  

3,3  

23,3  

23,3  

3,3  

26,7  

10,0  

6,7  

 Total 30 100 

2. Jenis Kelamin 

• Laki- laki 

• Perempuan 

 

10 

20 

 

33,3  

66,7  

 Total 30 100 

3. Pendidikan Terakhir 

• Tidak Sekolah 

• SD 

• SMP 

• SMA/SMK 

• Perguruan Tinggi 

 

1 

7 

4 

12 

6 

 

3,3  

23,3  

13,3  

40, 0  

20, 0  

 Total 30 100  

 

Berdasarkan Tabel 1 menunjukkan 

bahwa dari 30 responden, krakteristik 

responden berdasarkan umur, diperoleh 

umur 51- 60 tahun yang paling banyak 

respondennya yaitu sebanyak 8 

responden (26,7%). Pasien lanjut usia 

sangat rentan terhadap ADRs karena 

obat-obatan cenderung tidak dipelajari 

secara ekstensif pada usia ini, dan 

penyerapan serta metabolisme obat  

lebih bervariasi karena penurunan fungsi 

organ pada pasien lanjut usia (Alomar, 

2014). Selain itu, orang lanjut usia dua kali 

lebih rentan terhadap ADRs dibandingkan 
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orang yang lebih muda (Zazzara et al., 

2021). 

Berdasarkan jenis kelamin, perempuan 

lebih banyak dibandingkan laki-laki yaitu 

sebanyak 20 responden (66,7%). Hal ini 

sejalan dengan penelitian terdahulu 

yang menyebutkan bahwa perempuan 

mengalami ADRs sebanyak 66,6% 

dibandingkan dengan laki-laki hal ini 

disebabkan oleh faktor farmakokinetik 

dan faktor hormonal (Yu et al., 2015). 

Beberapa studi menunjukkan bahwa 

perempuan lebih rentan mengalami 

ADRs dari pada pria, hal ini karena 

perbedaan persepsi mereka terhadap 

ADRs, farmakologinya, dan perbedaan 

kinetika seperti volume distribusi yang 

mengarah ke gender terkait eksposur 

obat, polifarmasi, dan perbedaan 

hormon antara pria dan wanita (Alomar, 

2014). 

Berdasarkan tingkat pendidikan terakhir, 

SMA/SMK lebih banyak dibandingkan 

dengan pendidikan terakhir lainnya yaitu 

sebanyak 12 responden (40,0%), 

sedangkan pendidikan terakhir paling 

sedikit adalah tidak sekolah yaitu 1 orang 

(3,3%). Menurut Badan Pusat Statistik 

Kota Pekalongan, pada tahun 2023 

terdapat 334 perempuan, dan 231 laki-

laki yang tingkat pendidikannya 

SMA/SMK, hal ini menunjukkan 

banyaknya tingkat pendidikan terakhir 

adalah SMA/SMK (Badan Pusat Statistik, 

2018). Pendidikan mempengaruhi 

kemampuan seseorang dalam menerima 

informasi baik secara lisan dan tertulis. 

Pasien dengan kecerdasan terbatas 

merupakan faktor yang mempengaruhi 

ketidakpatuhan minum obat (Alosco et 

al., 2012) . 

 
Tabel 2. Jenis Antibiotik Beta-Laktam Penyebab ADRs. 

 

NO Nama Antibiotik Frekuensi (n) Persentase % 

1. Amoxicillin 1 11,1  

2. Cefixime 8 88,9  

 Total 9 100  
 

Berdasarkan Tabel 2 menunjukkan 

bahwa antibiotik beta - laktam penyebab 

ADRs yang paling banyak adalah cefixime 

100 mg dibandingkan dengan 

amoksisilin yaitu sebanyak 8 responden 

(88,9 %). Sedangkan amoksisilin hanya 1 

responden (11,1%). Hasil ini sejalan 

dengan penelitian terdahulu yang 

menyebutkan bahwa diantara agen 

antimikroba, sefalosporin (seftriakson, 

sefaleksin, sefiksim, dan sefotaksim) 

sebanyak 15,98 % ditemukan sebagai 
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penyebab utama yang menyebabkan 

ADRs (Rani et al., 2019). Cefixime dan 

amoksisilin pada penelitian ini banyak 

digunakan pada pasien sakit gigi.   

Cefixime diberikan 2x sehari 1 tablet dan 

harus dihabiskan. Frekuensi pemberian 

obat merupakan salah satu faktor yang 

berhubungan dengan kepatuhan. Pasien 

yang mendapat antibiotik dengan 

frekuensi 2 kali sehari umunya lebih 

patuh dibandingkan dengan frekuensi 

antibiotik amoksisilin 3 kali sehari.  Lama 

pemberian antibiotik mempengaruhi 

kepatuhan pasien karena kejenuhan atau 

kebosanan. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa pemberian antibiotik cefixime 

selama 2 kali sehari adalah 76,7% 

sedangkan amoxicillin selama 3 kali sehari 

adalah 20,0%. 

 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Kejadian Adverse Drug Reactions (ADRs) 

 

NO Kejadian ADRs Frekuensi (n) Persentase (%) 

1. Sangat pasti terjadi (Highly probable) 6 20  

2. Pasti terjadi (Probable) 3 10  

3. Belum pasti terjadi (Possible) 9 63,3  

4. Diragukan (Doubtful) 2 6,7  

 Total 30 100  

 

Berdasarkan Tabel 3 menunjukkan 

bahwa dari 30 responden (100%) sedikit 

yang merasakan adanya Adverse Drug 

Reactions (ADRs) saat penggunaan obat 

antibiotik beta-laktam. Berdasarkan 

tingkat kejadian ADRs yang paling 

banyak yaitu derajat kepastian Possible 

(belum pasti terjadi) yang memiliki 

presentase  paling  tinggi  yaitu  sebanyak 

9 responden (63,3%), dibandingkan 

dengan yang lainnya. Sedangkan derajat 

kepastian paling sedikit adalah 

diragukan yaitu sebanyak 2 responden 

(6,7%). Perbedaan efek obat yang 

dialami pasien dapat disebabkan oleh 

beberapa faktor, diantaranya faktor obat, 

adanya penyakit penyerta, dan kondisi 

metabolisme tubuh sudah menurun 

sehingga dapat menimbulkan perubahan 

repon obat dan muculnya ADRs (Alomar, 

2014). Selain itu faktor yang 

mempengaruhi ADRs adalah usia, jenis 

kelamin, dan polifarmasi. Salah satu 

faktor risiko penyebab ADRs adalah 

polifarmasi terutama pada orang tua dan 

cenderung meningkat pada penggunaan 

dua atau lebih obat obat dalan waktu 

yang sama. Polifarmasi adalah  

penggunaan obat secara bersamaan 

paling sedikit 5 jenis obat yang berbeda 
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kandungan zat aktifnya. Mengkonsumsi 

beberapa obat, baik yang diresepkan 

dokter atau yang dijual bebas, turut 

meningkatkan risiko terjadinya ADRs. 

Tingkat keparahan ADRs meningkat 

secara tidak proporsional seiring dengan 

peningkatan jumlah obat yang 

dikonsumsi. Semakin banyak obat yang 

diresepkan, semakin besar kemungkinan 

terjadinya polifarmasi, namun ini tidak 

berarti bahwa pasien tidak boleh 

mengonsumsi terlalu banyak obat 

(Rambhade et al., 2012).  

 

 
Tabel 4. Manifestasi ADRs 

 

NO Kejadian ADRs Frekuensi (n) Persentase (%) 

1. Sembelit 1 11,1  

2. Ruam kulit 3 33,3  

3. Mual 2 22,2  

4. Pusing 2 22,2  

5. Sakit perut 1 11,1  

 Total 9 100  

 

Berdasarkan Tabel 4 menunjukkan 

bahwa dari 30 responden yang 

mengalami ADRs adalah sebanyak 9 

responden dengan manifesasi kejadian 

ADRs yang paling banyak adalah ruam 

kulit sebanyak 3 responden (33,3%). Hal 

ini sejalan dengan penelitian terdahulu 

bahwa ruam dan gatal adalah ADRs yang 

paling umum, diikuti oleh sesak napas 

(Akalu, S. D., & Belavadi, 2017). Selain itu, 

hal ini sejalan dengan penelitian Rani et 

al.,(2019) yang menyebutkan bahwa jenis 

ADRs paling banyak adalah ruam pada 

kulit (20,67%), muntah (14,67%), dan 

gatal (13,67%). Manifestasi ADRs yang 

paling umum dissebabkan oleh sistem 

kulit (40,4%). 

 
Tabel 5. Tingkat Kepatuhan Pasien Pengguna Antibiotik Beta-Laktam 

 

NO Kepatuhan Frekuensi (n) Persentase % 

1. Kepatuhan Tinggi 22 73,3  

2. Kepatuhan Sedang 8 26,7  

3. Kepatuhan Rendah 0 0 

 Total 30 100  

 

Berdasarkan Tabel 5 menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan pasien 
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pengguna antibiotik beta-laktam yang 

paling banyak adalah kepatuhan tinggi 

yaitu sebanyak 22 responden (73,3%) 

dan tidak ada yang tingkat 

kepatuhannya rendah. Sedangkan 

kepatuhan sedang sebanyak 8 

responden (26,7%). Salah satu yang 

dapat menentukan keberhasilan 

pengobatan adalah kepatuhan minum 

obat secara teratur. Beberapa orang 

berhenti minum antibiotik karena 

berbagai alasan, seperti ketika 

kesehatan mereka membaik, ketika 

mereka lupa untuk mengambil resep 

mereka, ketika gejala mereka hilang dan 

mereka memilih untuk berhenti minum 

antibiotik karena mereka malas untuk 

minum obat mereka.  Penelitian ini 

sejalan dengan yang sudah dilakukan 

sebelumnya hasil yang didapatkan 

sebagian besar kepatuhan dari responden 

dalam mengkonsumsi obat antibiotik 

masuk kedalam kategori baik terdapat 

16,21%. Pada penelitian yang sudah 

dilakukan oleh Fitry di RSUD dr. Pringadi 

Kota Medan pada tahun 2021 juga 

didapatkan kepatuhan minum obat 

antibiotik tinggi sebanyak 134 responden 

(83,2%), 19 responden dengan kategori 

sedang dan kategori rendah sebanyak 8 

responden (5,0%). 

 
Tabel 6. Hubungan Kepatuhan dengan Kejadian ADRs pada Penggunaan Antibiotik Beta-Laktam 

 

 

  Kejadian ADRs 

Kepatuhan Asymp. 

Sig 

(2-sided) 
Tinggi Sedang Rendah Total 

N % N % N % N %      

 

    0,305 

Highly probable 3 10,0  3 10,0  0 0  6 20,0  

Probable 3 10,0  0 0  0 0  3 10,0  

Possible 15 50,0  4 13,3  0 0  19 63,3  

Doubtful 1 3,3  1 3,3  0 0  2 6,7  

Total 22 73,3  8 26,7  0 0 30 100 

 

 Berdasarkan Tabel 6 menunjukkan 

bahwa sebagian besar tingkat kepatuhan 

pasien pengguna antibiotik beta-laktam 

berada pada kategori  tingkat kepatuhan 

tinggi sebanyak 22 responden ( 73,3%) 

yang diantaranya merasakan kejadian 

ADRs sangat pasti terjadi (highly 

probable) yaitu kejadian ADRs ringan  

sebanyak 3 reponden (10 %), dan yang 

paling banyak  kategori belum pasti 
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terjadi ADRs (possible) sebanyak 15 

responden  (50%). 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square  

didapatkan ρ-value   0,305 yang artinya 

bahwa nilai ρ > 0,05 maka Ho diterima 

yang mana hasilnya   menunjukkan tidak 

ada hubungan yang signifikan antara 

kepatuhan dengan kejadian ADRs  pada 

penggunaan antibiotik beta-laktam di 

RSUD Bendan Kota Pekalongan dengan 

taraf signifikansi yang tidak mendukung 

adanya hubungan. Hal ini dapat 

disebabkan karena sebagian besar 

pasien  memiliki tingkat  kepatuhan yang 

tinggi (73,3%), pasien yang mengalami 

ADRs tetap mematuhi pengobatan 

mereka, meskipun mengalami ADRs. 

Pasien mungkin tidak menyadari bahwa 

kepatuhan mereka tidak menjamin 

terhindar dari ROTD dan mereka tetap 

mematuhi meskipun mengalami ADRs. 

Sehingga pasien dapat minum obat  

antibiotik sampai habis tanpa 

menghentikannya. Hal ini sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Dewi et 

al., (2020) yang menyatakan bahwa pada 

penelitian ini berdasarkan uji Chi-Square 

tidak ditemukan adanya pengaruh reaksi 

obat yang tidak dikehendaki (ROTD) 

dengan tingkat kepatuhan pasien 

dengan taraf sig > 0,05. Penelitian ini 

menunjukkan bahwa ROTD dapat terjadi 

tanpa memandang tingkat kepatuhan 

yang menunjukkan bahwa kepatuhan 

tidak selalu berhubungan langsung 

dengan ROTD. Hal ini disebabkan karena 

respons individu terhadap obat dapat 

bervariasi, sehingga beberapa pasien 

mungkin mengalami ROTD meskipun 

mereka mematuhi pengobatan. Beberapa 

obat mungkin mengalami ROTD yang 

berbeda, yang tidak selalu berhubungan 

dengan kepatuhan seperti reaksi alergi 

(Dewi et al., 2020).  

ADRs pada penggunaan antibiotik beta-

laktam dapat terjadi pada pasien, 

meskipun tidak berpengaruh terhadap 

kepatuhan pengobatan, namun 

monitoring terhadap ADRs tetap 

diperlukan untuk tercapainya   

pengobatan yang aman dan berkualitas 

bagi pasien. 

C. Kesimpulan dan Saran 

1. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian tentang 

hubungan kepatuhan dengan kejadian 

Adverse Drug Reactions (ADRs) pada 

penggunaan antibiotik beta-laktam di 

RSUD Bendan Kota Pekalongan dapat 

disimpulkan bahwa tingkat kepatuhan 

pasien pengguna antibiotik beta-laktam 

di RSUD Bendan Pekalongan dari 30 

reponden sebagian besar memiliki 

kepatuhan tinggi yaitu sebanyak 22 
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responden (73,3%). Kejadian ADRs dari 

30 responden yang timbul ADRs hanya 9 

responden dengan manifestasi kejadian 

ADRs yang paling banyak adalah ruam 

kulit sebanyak 3 responden (33,3%). 

Hasil nilai uji Chi-Square menunjukkan ρ- 

value 0,305 yang artinya bahwa nilai ρ-

value > 0,05. Maka Ho diterima yang 

mana hasilnya menunjukkan tidak ada 

hubungan yang signifikan antara 

kepatuhan dengan kejadian ADRs pada 

pengguna antibiotik beta-laktam di 

RSUD Bendan Kota Pekalongan. Hasil 

penelitian ini spesifik untuk populasi di 

RSUD Bendan Kota Pekalongan, oleh 

karena itu generalisasi ke populasi lain 

harus dilakukan untuk melihat 

hubungan antara kepatuhan dengan 

kejadian ADRs. Menggeneralisasi hasil 

penelitian yang tidak menunjukkan 

adanya hubungan kepatuhan dengan 

kejadian ADRs perlu 

mempertimbangkan beberapa faktor 

karakteristik demografis pasien, kondisi 

kesehatan, dan praktik medis di lokasi 

tersebut sebelum menggeneralisasi ke 

populasi yang lebih luas. Penelitian di 

rumah sakit atau tempat lain mungkin 

menunjukkan hasil yang berbeda. Jika 

hasil serupa ditemukan diberbagai 

lokasi, hal ini dapat mendukung 

generalisasi. 

2. Saran 

Peneliti menyarankan agar 

penelitian ini dapat dikembangkan 

dengan tempat yang berbeda dan waktu 

pengamatan yang lebih panjang untuk 

melihat hubungan kepatuhan dengan 

kejadian ADRs dalam waktu yang lebih 

lama, serta mengidentifikasi faktor-faktor 

yang mempengaruhinya. Selain itu agar 

jumlah pasien yang didapat lebih besar 

dibandingkan dengan jumlah sampel pada 

penelitian ini. Karena ukuran sampel yang 

kecil dapat mempengaruhi validitas hasil. 
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