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BAB I
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diabetes melitus tipe 2 merupakan penyakit kronis yang menjadi
masalah kesehatan global dengan prevalensi yang terus meningkat dari
waktu ke waktu. Secara internasional, jumlah penderita diabetes
menunjukkan tren peningkatan signifikan akibat perubahan gaya hidup,
urbanisasi, serta peningkatan usia harapan hidup (Lee et al., 2025). Secara
global, jumlah penyandang diabetes telah mencapai lebih dari 537 juta
orang dewasa dan diproyeksikan terus meningkat dalam beberapa dekade
mendatang (Magliano ef al., 2021). Kasus diabetes yang terjadi sebagian
besar merupakan diabetes melitus tipe 2 yang berkaitan erat dengan pola
hidup tidak sehat, seperti kurang aktivitas fisik, pola makan tinggi kalori,
dan obesitas. Kondisi tersebut menyebabkan jumlah penderita terus
meningkat dari tahun ke tahun, sehingga menjadikan diabetes melitus tipe
2 sebagai salah satu tantangan utama dalam sistem kesehatan global.
Kondisi ini berdampak pada meningkatnya angka morbiditas, mortalitas,
serta beban ekonomi sistem kesehatan (Wright et al., 2023).

Di Indonesia, diabetes melitus tipe 2 juga mengalami peningkatan
yang konsisten dan menempatkan Indonesia sebagai salah satu negara
dengan jumlah penyandang diabetes tertinggi di dunia. Prevalensi diabetes
melitus tipe 2 pada penduduk usia >15 tahun meningkat dari sekitar 10,9%
menjadi 11,7% dalam beberapa tahun terakhir, dengan estimasi jumlah
penderita mencapai lebih dari 19 juta hingga 28,6 juta orang dewasa.
Peningkatan prevalensi tersebut turut diikuti oleh meningkatnya kejadian
komplikasi kronis yang memerlukan penanganan komprehensif di berbagai
tingkat pelayanan kesehatan (Soebagijo ef al., 2024).

Pada tingkat regional, Daerah Istimewa Yogyakarta termasuk salah
satu wilayah dengan beban penyakit tidak menular yang tinggi, termasuk

diabetes melitus tipe 2. Prevalensi diabetes melitus tipe 2 di wilayah ini



dilaporkan mencapai sekitar 4,5% hingga hampir 5%, bahkan lebih tinggi
pada wilayah perkotaan. Tingginya angka kejadian ini berkaitan dengan
karakteristik demografi dan gaya hidup masyarakat yang berkontribusi
terhadap peningkatan prevalensi diabetes serta komplikasinya (Halimah
and Sutisna, 2025).

Komplikasi kronis yang paling sering dan serius terjadi salah
satunya adalah ulkus diabetik. Di Indonesia, kejadian ulkus diabetik
dilaporkan berkisar antara 15-25% pada pasien diabetes, sehingga menjadi
salah satu komplikasi utama yang banyak ditemukan dalam praktik klinis
(Zubir et al., 2024). Selain itu, ulkus diabetik juga berkontribusi terhadap
peningkatan angka rawat inap dan beban biaya pelayanan kesehatan
(Febrianti, Saputri and Rifiana, 2023).

Infeksi bakteri merupakan faktor yang memperburuk kondisi ulkus
diabetik. Luka kronis pada pasien diabetes sangat rentan terhadap kolonisasi
dan infeksi oleh berbagai mikroorganisme, baik bakteri Gram positif
maupun Gram negatif. Beberapa bakteri yang sering ditemukan antara lain
Proteus sp., Klebsiella sp., Escherichia coli, dan Staphylococcus aureus
(Safira, Decroli and Alioes, 2023). Terapi antibiotik menjadi salah satu
komponen utama dalam penatalaksanaan ulkus diabetik (Wahyuddin et al.,
2022).

Pemilihan antibiotik  harus mempertimbangkan ~ jenis
mikroorganisme penyebab, tingkat keparahan infeksi, kondisi klinis pasien,
serta pola resistensi lokal. Pedoman internasional menekankan bahwa terapi
antibiotik harus diberikan secara tepat, meliputi pemilihan jenis antibiotik,
dosis, serta durasi pemberian yang sesuai dengan kondisi pasien.
(Senneville, et al., 2023).

Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta menjadi lokasi yang penting untuk
dilakukan penelitian karena dari hasil studi pendahuluan di puskesmas
tersebut kasus diabetes melitus tipe 2 dengan komplikasi ulkus diabetik
masih ditemukan, yang dibuktikan dengan adanya 33 pasien berdasarkan

data rekam medis periode Januari 2024 hingga Desember 2025. Jumlah



kasus tersebut menunjukkan bahwa penggunaan antibiotik pada pasien
ulkus diabetik menjadi bagian penting dalam pelayanan kesehatan di
fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama yang menggambarkan
penggunaan antibiotik pada pasien diabetes melitus tipe 2 dengan ulkus
diabetik di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta, terutama terkait golongan
antibiotik yang digunakan, ketepatan dosis, serta durasi pemberian terapi.
Oleh karena itu, penelitian ini penting dilakukan untuk memberikan
gambaran mengenai penggunaan, sehingga hasil penelitian diharapkan
dapat menjadi bahan evaluasi dalam meningkatkan rasionalitas penggunaan
antibiotik serta mutu pelayanan kesehatan di Puskesmas Tegalrejo

Yogyakarta.

. Rumusan Masalah

Bagaimana gambaran penggunaan antibiotik pada pasien diabetes
melitus tipe 2 dengan ulkus diabetik di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta

dilihat dari golongan antibiotik, dosis, dan durasi pemberian?



C. Keaslian Penelitian

Berikut disajikan tabel yang berisi penelitian terdahulu yang relevan. Tabel ini mencakup berbagai penelitian yang

dilakukan dalam beberapa tahun terakhir, serta hasil utama dari penelitian tersebut.

Tabel 1. Keaslian Penelitian

RSUP Dr. M. Djamil
Padang

penggunaan antibiotik
belum sepenuhnya sesuai.

No | Penulis dan | Judul Penelitian Metode Hasil Perbedaan Penelitian
Tahun
1 | (Siringoringo | Gambaran Pola Non-experimental | Antibiotik yang banyak Lokasi penelitian:
etal., 2026) Pengobatan Antibiotik dengan desain digunakan adalah Puskesmas Tegalrejo
Pada Pasien Ulkus cross-sectional ceftazidime, Yogyakarta.
Diabetikum di RSUD Dr. | dan data rekam ciprofloxacin— Teknik sampling: (fotal
Kanujoso Djatiwibowo teknik purposive | metronidazole, dan sampling).
Balikpapan sampling 36 ceftriaxone—
pasien. metronidazole.
2 | (Setyoningsih | Evaluasi Penggunaan Observasional Antibiotik yang banyak Analisis data: analisis
etal.,2022) Antibiotik Pada Pasien retrospektif digunakan adalah univariat untuk
Diabetes Mellitus dengan | menggunakan ceftriaxone dan menggambarkan
Ulkus Diabetikum data rekam medis | cefotaxime—metronidazole. | penggunaan antibiotik.
Berdasarkan Metode pasien rawat inap. | ditemukan penggunaan
Gyssens di Rumah Sakit yang tidak rasional.
Islam Kudus
3 | (Sari, Evaluasi Penggunaan Observasional Antibiotik yang banyak Desain penelitian:
Almasdy and | Antibiotik Pada Pasien prospektif digunakan adalah pendekatan retrospektif
Fatimah, Ulkus Diabetikum di terhadap 28 ceftriaxone dan Analisis data: analisis
2018) Instalasi Rawat Inap pasien. metronidazole. Ketepatan | univariat




D. Tujuan Penelitian
Tujuan penelitian ini mengarah pada tujuan umum dan tujuan
khusus:

1. Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk memperoleh gambaran mengenai
penggunaan antibiotik pada pasien diabetes melitus tipe 2 dengan ulkus
diabetik di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta.

2. Tujuan Khusus

Untuk mengetahui gambaran penggunaan antibiotik pada pasien
diabetes melitus tipe 2 dengan ulkus diabetik di Puskesmas Tegalrejo
Yogyakarta dilihat dari golongan antibiotik, dosis, dan durasi

pemberian.

E. Manfaat Penelitian
Manfaat penelitian disusun untuk menjelaskan kontribusi yang
diharapkan dari hasil penelitian ini terhadap pengembangan ilmu
pengetahuan, penguatan metode penelitian, serta peningkatan mutu
pelayanan kesehatan.
Manfaat penelitian ini meliputi:

1. Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan
memperkaya pengembangan ilmu kefarmasian, khususnya mengenai
gambaran penggunaan antibiotik pada pasien diabetes melitus tipe 2
dengan ulkus diabetik di fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama.

2. Manfaat Metodologis

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi metodologis
bagi penelitian selanjutnya yang menggunakan desain penelitian
deskriptif dengan pendekatan retrospective berdasarkan data rekam

medis untuk mengkaji penggunaan antibiotik.
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3. Manfaat Praktis
Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi bagi

tenaga kesehatan di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta dalam
menggambarkan penggunaan antibiotik berdasarkan golongan, dosis,
dan durasi pemberian, serta mendukung upaya peningkatan mutu

pelayanan kefarmasian.



BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 27 pasien diabetes melitus tipe 2
dengan ulkus diabetik di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta, antibiotik yang
paling banyak digunakan adalah golongan penisilin sebanyak 14 pasien
(51,9%), diikuti golongan fluorokuinolon sebanyak 6 pasien (22,2%),
golongan nitroimidazol sebanyak 5 pasien (18,5%), serta kombinasi golongan
penisilin dengan golongan fluorokuinolon dan golongan penisilin dengan
golongan nitroimidazol masing-masing sebanyak 1 pasien (3,7%). Dosis yang
tercatat yaitu golongan penisilin 3 X 500 mg, golongan fluorokuinolon 2 x 500
mg, dan golongan nitroimidazol 3 x 500 mg per hari, dengan seluruh regimen

diberikan selama 5 hari.

B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka saran yang

dapat diberikan adalah sebagai berikut.

1. Bagi Tenaga Kesehatan
Tenaga kesehatan diharapkan meningkatkan ketepatan penggunaan
antibiotik pada pasien diabetes melitus tipe 2 dengan ulkus diabetik dengan
mempertimbangkan jenis dan tingkat keparahan infeksi, kemungkinan
mikroorganisme penyebab, dosis, serta durasi pemberian sesuai pedoman
yang berlaku.

2. Bagi Institusi Pendidikan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan referensi dan
pembelajaran mengenai gambaran penggunaan antibiotik pada pasien
diabetes melitus tipe 2 dengan ulkus diabetik, khususnya dalam penerapan

penggunaan antibiotik secara rasional.
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3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan penelitian dengan data
yang lebih lengkap, terutama mengenai tingkat keparahan ulkus, hasil kultur
dan sensitivitas antibiotik, kondisi klinis pasien, serta respons terhadap
terapi, sehingga dapat memberikan gambaran yang lebih mendalam

mengenai kesesuaian penggunaan antibiotik.
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