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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada penderita 

infeksi saluran kemih yang dirawat di instalasi rawat inap medik RSUD Dr. 

Soetomo Surabaya periode 1 Februari 2019 sampai 28 Februari 2019, 

diperoleh beberapa kesimpulan yaitu: 

1. Karakteristik pasien infeksi saluran kemih meliputi, 

a. Jenis kelamin yang paling banyak menderita infeksi saluran 

kemih adalah perempuan sebanyak 88,89 %. 

b. Usia pasien infeksi saluran kemih berkisar antara 20-85 tahun, 

dengan kelompok usia < 60 tahun sebanyak 47,22 % dan 

kelompok usia ≥ 60 tahun sebanyak 52,78%. 

c. Kondisi saat KRS paling banyak adalah rawat jalan sebanyak 

88,89 % dan meninggal sebanyak 8,33 %. 

2. Patogen penyebab infeksi pasien infeksi saluran kemih paling banyak 

disebabkan oleh bakteri gram positif (50 %), gram negatif (40 %), 

dan jamur (10 %). 

3. Penggunaan antibiotik pada pasien infeksi saluran kemih masih 

bersifat empiris dan antibiotik tunggal yang paling banyak digunakan 

adalah seftriakson i.v. 1000 mg tiap 12 jam (39,28 %) serta antibiotik 

kombinasi yang paling banyak digunakan adalah seftriakson i.v. 1000 

mg tiap 12 jam dan siprofloksasin i.v. 400 mg tiap 12 jam (30%). 

4. Profil penyakit penyerta pada pasien infeksi saluran kemih paling 

banyak adalah diabetes melitus sebanyak 16 pasien.   

5. Pada evaluasi penggunaan antibiotik berdasarkan kriteria Gyssens 

diperoleh 66,07 % dari total sampel termasuk kategori 0 (penggunaan 
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antibiotik tepat), 21,42 % termasuk kategori V (tidak ada indikasi 

penggunaan antibiotik), 5,38 % termasuk kategori IVa (terdapat 

antibiotik lain yang lebih efektif) dan 5,38 % termasuk kategori IIIa  

(penggunaan antibiotik tidak tepat karena terlalu lama) dan kategori 

IIIb 1,78 % (penggunaan antibiotik tidak tepat karena terlalu singkat).  

 

5.2. Saran 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, maka penulis 

mengusulkan saran sebagai berikut: 

1. Perlu dilakukan penelitian yang lebih lama sehingga dapat mencakup 

sampel yang lebih luas. 

2. Perlu dilakukan penelitian evaluasi penggunaan antibiotik pada 

pasien Infeksi Saluran Kemih dengan metode prospektif melakukan 

asuhan kefarmasian selama pemberian antibiotik sehingga 

penggunaannya dapat di monitor dan pasien mendapatkan outcome 

terapi yang lebih baik.  

3. Pentingnya pemantauan yang intensif terhadap jenis antibiotik, dosis 

penggunaan, rute pemberian, lama pemberian terhadap pasien untuk 

menjamin ketepatan terapi, dan jika terjadi efek samping dan 

interaksi obat yang timbul dari terapi yang diberikan. 

4. Pentingnya dilakukan pemeriksaan laboratorium yang rutin dan 

sangat intensif untuk mendukung diagnosis sehingga pemberian 

terapi tepat dan sesuai. 
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