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LAMPIRAN 4. Foto dokumentasi kegiatan
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LAMPIRAN 5. Surat Pengantar Pembimbing untuk RSUD Kalideres
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LAMPIRAN 6. Sruktur Organisasi RSUD Kalideres
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LAMPIRAN 7. Contoh Resep dan Etiket Obat
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LAMPIRAN 9. Bukti Berita acara serah terima administrasi hasil pekerjaan.
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LAMPIRAN 10. Berita Acara pemeriksaan administrasi hasil pekerjaan.
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LAMPIRAN 11. Contoh Faktur pengadaan
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LAMPIRAN 12. Contoh faktur pajak
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LAMPIRAN 13. Contoh lampiran surat pesanan pejabat pembuat komitmen
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LAMPIRAN 14. Troly Emergency
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Lampiran 15. Tugas Khusus

TUGAS KHUSUS PRAKTIK KERJA LAPANGAN

Gambaran Penggunaan Obat — Obatan untuk Pasien COVID-19 di ruang
perawatan HCU /ICU selama periode April- Juni 2021 di RSUD Kalideres

Kelompok 2 :

Yosi Valencia 20180311052
Nur Lisa Anggraini 20180311149
Natalince Marpaung 20180311144
Elvira 20180311018

JAKARTA BARAT
DKI JAKARTA
2021



1. Latar belakang

Menurut WHO, pada 1 Juli 2021 lebih dari 182 juta orang di seluruh dunia
telah terdiagnosis dengan Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) dan telah
merenggut lebih dari 3,9 juta jiwa. Meskipun beberapa wilayah di dunia
mengalami penurunan jumlah kasus, daerah lain masih mengalami lonjakan
kasus yang salah satu kemungkinannya adalah ditemukan varian baru
khususnya varian Delta yang tingkat penularannya lebih tinggi dibandingkan
dengan varian sebelumnya termasuk di Indonesia. Di Indonesia, kasus
konfirmasi COVID-19 belum mengalami penurunan yang signifikan, tetapi
cenderung terjadi peningkatan yang sangat drastis pada pertengahan tahun
2021, khususnya di beberapa provinsi tertinggi seperti DKI Jakarta, Jawa Barat,
Jawa Tengah, Banten, dan Jawa Timur. Berdasarkan data yang diambil dari
Sistem Informasi Rumah Sakit (SIRS) Direktorat Jenderal Pelayanan Kesehatan
bulan Mei-Juli 2021, terjadi peningkatan jumlah pasien yang meninggal di
beberapa provinsi terbanyak sesuai data berikut.
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a JUMLAH PASIEN MENINGGAL RANAT INAP RUMAH SAKIT
- 1 MEI = 21 JULI 2021

Pasien Rawat Inap di RS heninggal Persentase Fasien Meninggal
Prowvinsi

Pl Juni Juli i Jund Ml Jumi Juli
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[
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Total 43333 106111 101987 3230 11943 i L
Samber Duts SIES # fankes 77 bl 0L
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" 1 MEI - 21 JULI 2021
[ 15 I | ETL

Surnbes Guwle SRS M Farke 17T jull 1721

Pasien dengan COVID-19 memiliki beberapa gejala ringan yang
menyerupai gejala flu seperti demam, batuk, sakit tenggorokan, produksi
sputum, dan malaise. Peradangan pada parenkim paru-paru akibat adanya
infeksi patogen, atau dalam istilah medis dikenal sebagai pneumonia, dengan
berbagai tingkat keparahan (ringan sampai berat). Pada beberapa pasien,
perburukan kondisi dapat terjadi dengan manifestasi klinis acute respiratory
distress syndrome (ARDS), kegagalan pernapasan, dan kegagalan fungsi
berbagai macam organ (multiple organ dysfunction). Walaupun jarang, keluhan
pada sistem pencernaan seperti diare dan mual juga dapat terjadi pada pasien
dengan COVID-19. Perburukan kondisi lebih cepat terjadi pada kelompok
geriatrik, khususnya mereka yang berusia >65 tahun dan memiliki komorbid
penyakit menahun seperti diabetes melitus (DM) dan /atau hipertensi. Selain
kelompok geriatrik, pasien anak-anak, khususnya bayi yang baru lahir
(neonates), juga perlu mendapat perhatian dengan mempertimbangkan bahwa
sistem kekebalan tubuh yang belum terbentuk sempurna. (Setiadi, et al., 2020)
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Negara Indonesia melaporkan kasus penyakit virus Corona-19 (COVID-19)
pertama kalinya pada awal bulan Maret 2020. Pada saat ini pengobatan untuk
penyakit Virus Corona 19 belum ada obat dan vaksin yang spesifik yang
terbukti efektif untuk menyembuhkan penyakit ini. Hingga saat ini Intervensi
pengobatan dapat diklasifikasian antara lain Antivirus, antiparasit,
imunosupressor, imunomodulator dan nutrisi sebagai obat pendamping dari
penyakit corona virus. Panduan pelayanan klinik untuk terapi COVID-19 dibuat
berdasarkan informasi dari WHO, dan laporan pengobatan pasien COVID-19
dari para klinisi di seluruh dunia. Panduan ini dibuat untuk meningkatkan angka
kesembuhan pasien yang terpapar COVID-19. Penelitian ini bertujuan untuk
melihat gambaran pengobatan yang digunakan di salah satu RS Rujukan
COVID-19 di Indonesia yaitu RSUD KALIDERES.

. Tujuan

A. Untuk melihat Kasus COVID-19, serta tatalaksana pengobatan COVID-19
di RSUD Kalideres

B. Untuk melihat gambaran pemakaian Obat Antivirus, Antibiotik,
Antiinflamasi, Antikoagulan, Mukolitik/Antioksidan, dan Vitamin ruang
HCU/ICU pada periode April — Juni 2021 di RSUD Kalideres
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3. Kasus / Permasalahan

Pasien dengan Covid -19
N

— ~—
Rawatjalan Rawat inap
Tanpa gejala/ Rawat Rawat
asimtomatik biasa HCU/ICU

< 3 |

Tidak ada keluhan @Z::D]
dan gejala klinis

Gejala ringan/ Gejala sedang Gejala Kritis
asimtomatik +/-oksigen berat high dengan
tambahan flow / acute
intubasi respiratory
distress
syndrome

Gambar 2. Alur Pasien Terkonfirmasi dengan COVID-19 Menurut
PMK no HK.01.07/MENKES/5671/2021

. Derajat Gejala COVID-19

Berdasarkan PMK no HK.01.07/MENKES/5671/2021 pengobatan
COVID-19 di Indonesia diberikan berdasarkan manifestasi dan
pemeriksaan pendukung.

Klasifikasi derajat gejala COVID-19:

a. Tanpa gejala : Asimptomatik tidak ada gejala klinis pasien tidak
menunjukkan gejala apapun

b. Ringan/tidak berkomplikasi: gejala tidak spesifik: demam, lemah,
batuk (dengan atau tanpa produksi sputum), anoreksia, malaise,
nyeri otot, sakit tenggorokan, sesak, kongesti hidung, sakit kepala,
jarang: diare, mual atau muntah. Pasien wusia tua dan
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immunocompromised gejala atipikal. Termasuk didalamnya kasus
pneumonia ringan (setara CAP rawat jalan).
Sedang/Moderat : pneumonia tetapi tidak ada tanda berat dan tidak
membutuhkan suplementasi oksigen (setara CAP rawat inap biasa)
Berat: Pneumonia Berat: demam atau dalam pengawasan infeksi
saluran napas/pneumonia, ditambah satu dari: RR > 30 x/menit,
distress pernapasan berat, atau saturasi oksigen (Sp0O2) < 300.

Kritis: Gagal napas, Acute Respiratory Distress Syndrome (ARDS),
syok sepsis dan/atau multiple organ failure.

B. Tatalaksana farmakologi dan non farmakologi COVID-19

Tatalaksana farmakologi dan non farmakologi COVID-19 berdasarkan

tingkat keparahannya berdasarkan keputusan Menteri

HK.01.07/MENKES/5671/2021

Tatalaksana Farmakologis COVID-19

Kesehatan no

Penatalaksanaan Farmakologis yang dilakukan pada pasien COVID-19
berdasarkan tingkat keparahannya (Menkes R1,2021)

a. Ringan
Antipiretik | Antivirus Vitamin/ Antibiotik Antimukolitik
multivitamin
dan suplemen
kesehatan
Parasetamol | Oseltamivir | Vitamin ¢ | Azitromisin N-Asetilsistein
500mg 2x75mgoral [ non acidic | 500 mg/ 24200 mg / 8
(untuk 5 - 7 | oral 500 mg / | jam/oral jam/oral 5
hari) 6 — 8 jam | (untuk 5 hari) | hari)
L (untuk 14 )
Favipiravir hari) Levofloxacin
(Avigan) 750 mg/24 jam
600mg/12jam/ | Vitamin D: | (5 hari)
oral (untuk 5
hari) 400 - 1000
IU/hari
1000-5000
IU/hari

b. Sedang
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Antipiretik | Antivirus Vitamin/ Antibiotik Antimukolitik
multivitamin
dan suplemen
kesehatan
Parasetamol | Oseltamivir | Vitamin  C | Azitromisin N-Asetilsistein
500mg 75mg/12jam/ | 200 — 400 | 500 mg/24 jam | 200 mg / 8
oral mg/8 jam | per iv atau per | jam/oral 5
Favipiravir | dalam 100 cc | oral (untuk 5-7 | hari)
(Avigan NaCl 0,9% | hari) dengan
sediaan 200 | habis dalam 1 | aternatif
mg) loading | jam diberikan | Levofloxacin
dose 1600 | secara drips | 750 mg/24 jam
mg/12jam/ Intravena per iv atau per
oral hari ke-1| (IV) selama | oral (untuk 5-7
dan perawatan hari)
selanjutnya 2| = .
x 600 mg Vitamin D:
(hari ke 2-5) 400-1000
IU/hari
1000-5000
IU/hari

Non Farmakologis: Istirahat total, intake kalori adekuat, kontrol
elektrolit, status hidrasi, saturasi oksigen, Pemantauan laboratorium: DPL
berikut dengan hitung jenis, bila memungkinkan ditambahkan dengan CRP
dan PCT, fungsi ginjal, fungsi hati dan rontgen dada secara berkala.

c. Kritis/ berat

Antibiotik

Antivirus

Antikoagulan

Vitamin/ Anti-inflamasi | Anti-
multivitamin mukolitik
dan

suplemen

kesehatan
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Azitromisin | Oseltamivir | Antikoagulan | Vitamin C | Dexametason | N-
500 mg/24 |75 mg/12 | LMWH/UFH | 200 - 400 | 6 mg/24 jam | Asetilsistein
jam (untuk 5 | jam oral A sesuai mg/8  jam | IV (10 hari) 200 mg/8
hari)  atau pertimbangan | dalam 100 cc jam/oral (5
levofloxacin | Favipiravir | ppjp NaCl 0,9% | Hydroxy- hari)
750 mg/24 | (Avigan habis dalam | cortison 100
jam/intraven | Sediaan 200 1 jam | mg/ 24 jam/
a (5 hari) mg) loading diberikan intravena (3
dose 1600 secara drips | Nari)
mg/12 Intravena .
jam/oral hari (V) selama Kortiko-
ke-1 ~ dan perawatan -ster0|d, antl-
selanjutnya 2 interleukin
X 600 mg Vitamin Bl 06
(hari ke 2-5) 1 ampul/24
Remdesivir jam/intraven
200mg IV a
drip  (untuk
hari ke 2-5) Vitamin D:
atau hari ke
(2-10 hari) 1000- _
50001U/hari
Non-Farmakologis: Istirahat total, intake kalori adekuat, kontrol

elektrolit, status hidrasi, saturasi oksigen, Pemantauan laboratorium seperti
kasus sedang, ditambah Hemostasis, D-dimer, LDH.

. HCU/ICU

Intensive Care Unit (ICU) adalah suatu bagian dari rumah sakit yang
mandiri (instalasi di bawah direktur pelayanan), dengan staf yang khusus
dan perlengkapan yang khusus yang ditujukan untuk observasi, perawatan
dan terapi pasien-pasien yang menderita penyakit, cedera atau penyulit-
penyulit yang mengancam nyawa atau potensial mengancam nyawa dengan
prognosis dubia. ICU menyediakan kemampuan dan sarana, prasarana serta
peralatan khusus untuk menunjang fungsi-fungsi vital dengan
menggunakan keterampilan staf medik, perawat dan staf lain yang
berpengalaman dalam pengelolaan keadaan- keadaan tersebut. (Anonim,
2010)

High Care Unit (HCU) adalah unit pelayanan di Rumah Sakit bagi pasien
dengan kondisi respirasi, hemodinamik, dan kesadaran yang stabil yang
masih memerlukan pengobatan, perawatan dan obscrvasi secara ketat.
Pelayanan HCU adalah pelayanan medik pasien dengan kebutuhan
memerlukan pengobatan, perawatan dan observasi secara ketat dengan
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tingkat pelayanan yang berada di antara ICU dan ruang rawat inap (tidak
perlu perawatan 1ICU namun belum dapat dirawat di ruang rawat biasa
karena memerlukan observasi yang kelat). (Anonim, 2010)

Oleh karena itu, pasien yang terkonfirmasi COVID-19 dengan kasus
sedang dan berat, harus dirawat ruang HCU/ICU, untuk memberikan
pelayanan yang terbaik dan dipantau secara ketat karena biasanya pasien
mengalami kondisi kritis seperti sesak nafas atau gangguan pernafasan.

. Pengobatan

Dibawah ini adalah beberapa obat yang dianggap mampu menangani
COVID-19:

a. Golongan Antivirus:

Obat Antivirus adalah obat yang menghambat atau merusak replikasi
virus. Obat-obat yang efektif terhadap virus ini bekerja selama fase akut
infeksi virus dan tidak memberikan efek pada fase laten

1. Remdesivir (RDV): Remdesivir merupakan analog nukleosida
adenosine yang akan mengganggu kerja RNA polymerase dari
virus dan selanjutnya menurunkan kemampuan replikasi virus

2. Arbidol: Arbidol bekerja dengan cara menghambat masuknya
virus pada sel target, memblok ikatan antara virus dengan
membran sel, dan menghambat proses replikasi virus

3. Ribavirin: Ribavirin merupakan analog nukleosida dengan
aktivitas Antivirus spektrum luas. Ribavirin  memiliki
kemampuan melawan virus dengan mekanisme yang berbeda-
beda, dan memiliki mekanisme kerja baik secara langsung dan
tidak langsung pada virus. Mekanisme Antivirus secara
langsung terjadi dengan cara: 1) memengaruhi proses RNA
capping yang diperlukan untuk stabilitas RNA dan proses
translasi dari virus, dan 2) menghambat polimerase RNA virus.
Adapun mekanisme secara tidak langsung terjadi melalui proses:
1) penghambatan inosine monophosphate (IMP) dehydrogenase
yang dapat menghambat proses replikasi virus dan juga 2) efek
imunomodulator dengan mempertahankan respon imun dari T-
helper tipel

4. Favipiravir: Favipiravir bekerja sebagai penghambat selektif
RNA-dependent RNA polymerase (RdRp), yang merupakan
salah satu enzim yang digunakan untuk transkripsi dan replikasi
genom RNA virus. Dengan demikian, favipiravir memiliki
potensi untuk menghambat replikasi dari berbagai jenis virus
RNA, dan dapat dikatakan memiliki potensi sebagai Antivirus
dengan spektrum luas
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5. Oseltamivir: Oseltamivir merupakan bagian dari golongan
neuraminidase inhibitors (NAISs) yang mempunyai mekanisme
kerja dengan cara menghambat neuraminidase virus. Dampak
dari hambatan tersebut adalah menghambat pelepasan partikel
virus dari sel yang terinfeksi sehingga mengurangi penyebaran
virus pada saluran napas.

6. Ivermectin: Ivermectin adalah agen parasit yang mengganggu
fungsi saraf dan otot cacing melalui pengikatan glutamat-gated
saluran klorida. Berdasarkan percobaan in vitro, bahwa
ivermectin mungkin memiliki efek antiviral langsung terhadap
SARS-CoV-2. Namun, pada manusia konsentrasi Yyang
dibutuhkan untuk inhibisi in vitro tidak mungkin dicapai dengan
dosis yang dianjurkan untuk COVID-19.

7. Lopinavir/ritonavir: Lopinavir/ritonavir merupakan Antivirus
yang bekerja dengan cara menghambat protease (protease
inhibitor) dan digunakan pada pasienpasien yang terinfeksi
human immunodeficiency virus selama ini. Lopinavir terbukti
memiliki mekanisme menghambat kerja enzim 3CL protease
(atau disebut juga dengan 3CLpro atau Mpro) dan papain-like
protease PLpro yang berperan penting pada proses replikasi
coronavirus. Ritonavir merupakan penghambat sitokrom P-450
yang jika digunakan bersama lopinavir akan menyebabkan
peningkatan bioavailabilitas lopinavir.

(Setiadi, et al., 2020)

b. Golongan Antibiotik:

Antibiotik merupakan golongan obat yang dapat digunakan untuk
mengatasi dan mencegah infeksi yang ditimbulkan oleh bakteri. Obat
ini bekerja dengan cara membunuh dan menghambat bakteri yang
berkembang biak di dalam tubuh.

1. Azitromisin: azitromisin dapat mencegah replikasi virus
influenza HIN1 dan virus zika serta memiliki efek
imunomodulator dan antiinflamasi pada penyakit pernapasan

2. Cefixime, ceftriaxone dan cefoperazone merupakan Antibiotik
golongan sefalosporin generasi ketiga yang efektif dalam
pencegahan infeksi bakteri dengan cara mengganggu
pembentukan dinding sel bakteri, sehingga akan membunuh dan
menghambat perkembangan bakteri penyebab infeksi. Gram
negatif seperti Haemophilus influenzae, Eschericia coli,
Klebsiella pneumoniae dan Proteus mirabilis yang tidak
menghasilkan enzim ESBL.

3. Gentamisin merupakan Antibiotik golongan aminoglikosida
yang paling banyak digunakan. Spektrum antibakterinya luas,
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tapi tidak efektif terhadap kuman anaerob, kurang efektif
terhadap Str.hemolyticus dan pneumokokus.

4. Levofloxacin merupakan Antibiotik dengan cara menghambat
enzim DNA gyrase (pada bakteri Gram negatif) dan
Topoisomerase IV (pada bakteri Gram positif) yang merupakan
enzim yang diperlukan untuk replikasi DNA bakteri.

5. Meropenem merupakan Antibiotik dengan cara menghambat
sintesis dinding sel bakteri sehingga bersifat bakterisidal.

6. Co Amoxiclave merupakan Antibiotik yang mengandung
kombinasi Amoksisilin  (Antibiotik golongan beta-laktam)
dengan Asam Klavulanat (penghambat enzim beta-laktamase)
yang bersifat bakteriolitik yang bekerja dengan cara
menghambat sintesis dinding sel bakteri dengan memutus rantai
polimer peptidoglikan sehingga tidak terbentuk

7. Viccilin xs merupakan Antibiotik golongan penisilin yaitu
kombinasi ampisilin dan sulbactam, yang bekerja dengan
menghambat pembentukan dinding sel bakteri dengan berikatan
dengan protein yang terdapat pada dinding sel tersebut.
(Sukandar, et al., 2008)

c. Golongan Antikoagulan

Antikoagulan adalah zat yang digunakan untuk mencegah terjadinya
pembekuan darah. Antikoagulan digunakan untuk mencegah
pembekuan darah dengan jalan menghambat fungsi beberapa faktor
pembekuan darah yaitu dengan cara mengikat kalsium atau dengan
menghambat pembentukan trombin yang diperlukan untuk
mengkonversi fibrinogen menjadi fibrin dalam proses pembekuan.
(Shalehah, et al., 2015)

1. Inviclot atau Heparin merupakan antikoagulan yang bekerja
dengan cara menghambat kerja protein yang berperan dalam
proses pembekuan darah. Sehingga pembentukan bekuan dan
gumpalan darah bisa dicegah. Perlu diingat bahwa obat ini tidak
bisa mengurangi ukuran bekuan darah yang sudah terbentuk.

2. Diviti atau Fondaparinux merupakan antikoagulan obat yang
digunakan untuk mencegah dan mengobati penyakit deep vein
thrombosis (DVT), yaitu suatu kondisi yang menyebabkan
terbentuknya gumpalan darah dan penyumbatan di pembuluh
darah tungkai

d. Golongan Antiinflamasi

Antiinflamasi didefinisikan sebagai obat-obat atau golongan obat
yang memiliki aktivitas menekan atau mengurangi peradangan. Radang
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€.

f.

atau inflamasi dapat disebabkan oleh berbagai rangsangan yang
mencakup luka-luka fisik, infeksi, panas dan interaksi antigen-antibodi.
(Houglum & Kinetics, 2005)

1. Dexamethasone merupakan golongan obat kortikosteroid yang
berkerja dengan cara menurunkan peradangan dan menurunkan
sistem kekebalan tubuh

Golongan Mukolitik

Mukolitik adalah obat yang dapat mengencerkan sekret saluran
nafas. Dengan pemberian ekspektoran dapat diperbaiki dengan
mengencerkan dahak yang kental dan menjadi lebih mudah
dikeluarkan, maka penyebab obstruksi bronkhus dapat dihilangkan.
Atas dasar inilah ekspektoran digunakan pada penderita penyakit asma.
Mukolitik yang digunakan untuk infeksi COVID-19 adalah mukolitik
yang mengandung Antioksidan, karena sifat antioksidan dapat
bermanfaat sebagai terapi dan/atau pencegahan COVID-19 yang
berhubungan dengan ketidakseimbangan oksidan dan antioksidan yang
mengakibatkan inflamasi dan kerusakan jaringan

1. N-Asetilsistein merupakan mukolitik yang mengandung
antioksidan secara langsung maupun tidak langsung melalui
pelepasan gugus sistein sebagai senyawa prekursor dalam
proses sintesis glutation

Golongan Vitamin

Vitamin merupakan nutrien organic yang dibutuhkan dalam jumlah
kecil untuk berbagai fungsi biokimiawi dan yang umumnya tidak
disintesis oleh tubuh sehingga harus dipasok dari makanan. (Triana,
2006)

1. Vitamin C adalah Vitamin berguna untuk aktivitas antioksidan
dan antiinflamasi. la berfungsi sebagai imunomodulator untuk
mendukung proliferasi, neutrofil, monosit, fagosit dan
meningkatkan kemotaksis dan kemampuan fagosit neutrofil
serta meningkatkan aktivitas tubuh.

2. Vitamin d atau prove D adalah membantu efek antiinflamasi di
dalam tubuh dan meningkatkan respon dari imun bawaan atau
meningkatkan barier epitel dan meregulasi respons dari
imunitas.

3. zink adalah multivitamin dapat membantu tubuh menghambat
replikasi virus. Kandungan ini berfungsi menjaga barrier epitel
dan mukosiliar saluran napas, menjadi kofaktor penting pada
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beberapa enzim yang terlibat pada sistem imun, meningkatkan
aktivitas sel NK & makrofag, berperan pada proliferasi,
diferensiasi, maturasi limfosit dan leukosi.

(Febriana, 2021)

4. Pembahasan

A. Gambaran Obat Terapi Covid -19 diruang perawatan HCU /ICU
RSUD Kalideres periode April —Juni 2021

a.

Anti Virus

Obat Antivirus adalah obat yang menghambat atau merusak replikasi
virus. Obat-obat yang efektif terhadap virus ini bekerja selama fase akut
infeksi virus dan tidak memberikan efek pada fase laten. contoh obat
yang digunakan adalah oseltamivir 75mg caps, favipiravir 200mg caps
dan remdesivir inj (remdac). (Setiadi, et al., 2020)

NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE
VOLUME VOLUME
PENGGUNAAN PENGGUNAAN
Favipiravir 200mg 422 78.0%
Remdesivir 100mg inj 105 19.4%
Oseltamivir 75mg 14 2.6%
Total 541 100%

Grafik Penggunaan Antivirus
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PENGGUNAAN ANTIVIRUS DI RUANG
ICU/HCU PERIODE APRIL - JUNI 2021
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Berdasarkan data penggunaan Antivirus di ruang perawatan
ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres untuk pengobatan COVID-
19, Antivirus yang paling banyak volume penggunaannya adalah
Favipiravir tablet 200 mg, yaitu sebanyak 81,6%. VVolume penggunaan
Favipiravir tablet 200 mg paling banyak karena menurut Burhan, dkk
(2020), Favipiravir di hari pertama ditujukan sebagai loading dose yang
dikonsumsi dengan dosis 1600 mg dua kali sehari dan selanjutnya
diminum dengan dosis 600 mg dua kali sehari pada hari kedua sampai
hari kelima. Sedangkan sediaan dari Favipiravir berisi 200 mg,
sehingga pasien penerima Favipiravir sebagai Antivirus harus
mengkonsumsi lebih dari 1 tablet. (Burhan, et al., 2020)

Sedangkan Remdesivir 100 mg injeksi menjadi Antivirus kedua
terbanyak yang digunakan untuk pengobatan COVID-19 di ruang
perawatan ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres dengan
persentase sebanyak 20,3%. Volume penggunaan Remdesivir lebih
sedikit karena perbedaan sediaan dan rute pemberian, dimana
Remdesivir injeksi tidak perlu lagi melewati tahapan Absorbsi dan
langsung masuk ke dalam peredaran darah sehingga efek yang akan
ditimbulkan akan lebih cepat dari pada Favipiravir yang digunakan
secara oral. Penggunaan Remdesivir hari pertama digunakan dosis 200
mg satu kali sehari, kemudian selanjutnya digunakan dosis 100 mg satu
kali sehari. Remdesivir boleh digunakan hingga 10 hari. Tetapi menurut
Goldman (2020), tidak ada perbedaan yang signifikan aantara
pemberian terapi dengan durasi 5 hari atau 10 hari.

Penggunaan Favipirapir paling banyak karena digunakan untuk
pasien kondisi ringan dengan komorbid atau imunokompromais dan
juga dengan kondisi sedang. Favipiravir bekerja sebagai penghambat
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selektif RNA-dependent RNA polymerase (RdRp), yang merupakan
salah satu enzim yang digunakan untuk transkripsi dan replikasi genom
RNA virus.56,40 Dengan demikian, favipiravir memiliki potensi untuk
menghambat replikasi dari berbagai jenis virus RNA, dan dapat
dikatakan memiliki potensi sebagai Antivirus dengan spektrum luas.

Remdesivir adalah Antivirus spektrum luas yang akhir-akhir ini
telah efektif digunakan pada virus RNA seperti SARS-CoV dan MERS.
Pada kasus pertama novel coronavirus disease 2019 di Amerika Serikat
yang memberikan remdesivir untuk penggunaan Antivirus pada hari ke
11, mengakibatkan penurunan viral load pada nasofaring dan orofaring,
serta kondisi klinis pasien membaik. Remdesivir adalah obat terbaik
untuk saat ini. Remdesivir adalah monofosforamidate baru prodrug
analog adenosin yang dimetabolisme menjadi bentuk tri-fosfat aktif
yang menghambat sintesis RNA virus. Remdesivir memiliki aktivitas
antiviral in vitro dan in vivo terhadap beberapa virus, termasuk SARS-
CoV-2. Remdesivir banyak digunakan di banyak negara, dengan
beberapa pedoman yang merekomendasikan penggunaannya pada
pasien dengan COVID-19 yang parah atau kritis.

Oseltamivir merupakan bagian dan golongan neuraminidase
inhibitors (NAIs) yang mempunyai mekanisme kerja dengan cara
menghambat neuraminidase virus.

Dampak dari hambatan tersebut dapat menghambat pelepasan
partikel virus dari sel yang terinfeksi sehingga mengurangi penyebaran
virus pada saluran nafas (Setiadi et al.,2020)

Antibiotik

Antibiotik merupakan golongan obat yang dapat digunakan untuk
mengatasi dan mencegah infeksi yang ditimbulkan oleh bakteri. Obat
ini bekerja dengan cara membunuh dan menghambat bakteri yang
berkembang biak di dalam tubuh. Contoh obat yang digunakan adalah
azitromisin 500mg tab, azitromisin 500mg inj, azitromisin inj, cefixime
100mg tab, cefixime 200mg tab, ceftriaxone 1g serbuk inj,
cefoperazone 1g serbuk inj, co amoxiclav 625mg caps, gentamicin
40mg/ml (sagestam), levofloxacin 5mg/ml, levofloxacin 500mg tab,
meropenem 1gr inj, vicilin XS 1500 inj. (Sukandar, et al., 2008)
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NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE

VOLUME
prE PENGGUNAAN
PENGGUNAAN
Meropenem 1g 121 22.6%
Levofloxacin 5mg/ml 100 18.7%
Ceftriaxone 19 94 17.5%
Azitromicin inj 75 14.0%
Cefixime 200mg 46 8.6%
Co amoxiclav 45 8.4%
Azitromicin 500mg 21 3.9%
Metronidazol infus 14 2.6%
100ml
Levofloxacin 500mg 9 1.7%
Amikacin 500mg/2ml 3 0.6%
Cefoperazone 1g 3 0.6%
Cefadroxil 500mg 2 0.4%
Ampisilin 1g inj 1 0.2%
Cefixime sirup 1 0.2%
Cefotaxime 1g 1 0.2%
Total 536 100.0%

Grafik penggunaan Antibiotik
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PENGGUNAAN ANTIBIOTIK DI RUANG HCU/ICU
PERIODE APRIL - JUNI 2021
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Antibiotik diberikan pada pasien koinfeksi bakteri atau adanya tanda
tanda sepsis. Berdasarkan data penggunaan Antibiotik di ruang
perawatan ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres untuk
pengobatan COVID-19, Antibiotik yang paling banyak volume
penggunaannya adalah Meropenem 1 g.

Pemilihan Meropenem yang banyak digunakan karena pasien
HCU/ICU adalah pasien kasus berat dengan komorbid yang datang
dengan kondisi umum sudah memburuk, sedangkan Levofloxacin infus
dan azitromicin banyak digunakan sebagai pilihan terapi Antibiotik
injeksi untuk kasus COVID-19 sesuai panduan. Dan untuk pilihan
Antibiotik injeksi diprioritaskan pada kasus berat dimana pasien yang
kurang kooperatif dan kemudian akan dilanjutkan terapi obat oral
seiring pemulihan pasien yang mana terapi obat oral diberikan kepada
pasien yang kesadarannya sudah membaik tanpa menggunakan HPNC
atau Ventilator. Pemakaian Ceftriaxon injeksi biasanya digunakan
apabila ada pasien yang kontraindikasi dengan Antibiotik
Levofloxacin. Cefoperazone digunakan pada pasien covid -19 kasus
berat dengan mempertimbangkan kondisi ginjalnya.

Potensi penggunaan Antibiotik yang berlebih pada era pandemik
COVID-19 ini menjadi ancaman global terhadap meningkatnya
kejadian bakteri multiresisten. Guna menyikapi fakta dan data yang ada,
WHO menganjurkan pemberian Antibiotik pada kasus COVID-19 yang
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berat dan tidak menganjurkan pemberian Antibiotik rutin pada kasus
COVID-19 yang ringan.

Antiinflamasi

Antiinflamasi adalah obat-obat atau golongan obat yang memiliki
aktivitas menekan atau mengurangi peradangan. Radang atau inflamasi
dapat disebabkan oleh berbagai rangsangan yang mencakup luka-luka
fisik, infeksi, panas dan interaksi antigen-antibodi. Contoh obat yang

digunakan adalah Dexametason 5mg/ 5ml inj dan Dexametason 0,5mg
tab. (Houglum & Kinetics, 2005)

NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE
Dexamethasone 5mg/ml 307 84,6%
Dexamethasone 0,5mg 56 15,4%
Total 363 100%

Grafik penggunaan antiinflamasi

PENGGUNAAN ANTIINFLAMASI DI RUANG
ICU/HCU PERIODE APRIL - JUNI 2021
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Berdasarkan data penggunaan antiinflamasi di ruang perawatan
ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres untuk pengobatan COVID-
19, antiinflamasi yang paling banyak digunakan adalah Dexamethasone
5 mg/ml injeksi dengan persentase sebesar 84,6%. Sedangkan untuk
penggunaan Dexamethasone tablet 0,5 mg lebih sedikit dengan
presentase 15,4%. Hal itu dikarenakan bentuk sediaan dan rute
pemberian. Dalam kasus penanganan pasien COVID-19 yang disertali
dengan terjadinya inflamasi, dibutuhkan obat yang dapat mengatasi
inflamasi dengan cepat. Oleh karena itu, sediaan injeksi lebih banyak
dipilih dalam penanganan kasus ini karena sediaan injeksi tidak
memerlukan proses absorbsi lagi sehingga efek yang diinginkan lebih
cepat tercapai dibandingkan dengan sediaan tablet yang memerlukan
proses absorbsi pada saluran cerna terlebih dahulu. Penggunaan
Dexametason tablet biasanya digunakan hanya unutk melanjutkan
terapi injeksi sebagai dosis pemeliharaan untuk meredakan peradangan
dan reaksi alergi. Penggunaan Dexametason tablet akan digunakan apa
bila dirasa pasien masih perlu memperpanjang terapi unutk
antiinflamasi pasda kondisi pasien tertentu.

Mukolitik / Antioksidan

Mukolitik adalah obat yang dapat mengencerkan sekret saluran
nafas. Mukolitik yang digunakan untuk infeksi COVID-19 adalah
mukolitik yang mengandung Antioksidan, karena sifat antioksidan
dapat bermanfaat sebagai terapi atau pencegahan COVID-19 yang
berhubungan dengan ketidakseimbangan oksidan dan antioksidan yang
mengakibatkan inflamasi dan kerusakan jaringan. contoh obat yang
digunakan adalah acetylcysteine 200mg tab dan resfar inj
(acetylcysteine).

NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE
Acetylcysteine 200mg 335 80,7%
Resfar (acetylcysteine inj) 80 19,3%
Total 415 100%

Grafik Penggunaan Mukolitik /Antioksidan
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PENGGUNAAN MUKOLITIK/ANTIOKSIDAN DI
RUANG ICU/HCU PERIODE APRIL - JUNI 2021
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Berdasarkan data penggunaan Mukolitik/Antioksidan di ruang
perawatan ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres untuk
pengobatan COVID-19, mukolitik/antioksidan yang paling banyak
digunakan adalah Acetylcysteine 200 mg dengan persentase sebesar
80,7%. Sedangkan untuk penggunaan Resfar (Acetylcysteine injeksi)
lebih sedikit dengan presentase 19,3%. Hal itu dikarenakan bentuk
sediaan dan rute pemberian yang bebeda. Volume penggunaan
Acetylcysteine 200 mg paling banyak karena Acetylcystein aturan
penggunaannya 2 kali sehari 600 mg sebagai antioksidan (Sujana &
Maulida, 2021) untuk gejala berat dan 3 kali sehari 200 mg untuk dosis
lanjutan, sedangkan dosis sediaan di pasaran adalah 200 mg per kapsul.
Sedangkan Resfar (Acetylcystein injeksi) digunakan sebagai pilihan
pertama pasien kasus berat di HCU /ICU ,dengan dosis terapi 8-8-9 ml
diberikan dalam dua siklus , dan pemakaian perpasien hanya
menggunakan 2 vial Resfar.

Infeksi COVID-19 berhubungan dengan ketidakseimbangan oksidan
dan antioksidan yang mengakibatkan inflamasi dan kerusakan jaringan.
Glutation merupakan antioksidan yang banyak ditemukan di tubuh dan
berperan dalam melindungi sel dari stres oksidatif. Nasetilsistein
(NAC), yang sering digunakan sebagai obat mukolitik, memiliki sifat
antioksidan secara langsung maupun secara tidak langsung melalui
pelepasan gugus sistein sebagai senyawa prekursor dalam proses
sintesis glutation. Berbagai penelitian sebelumnya, data awal penelitian
terhadap COVID-19 dan ulasan patofisiologis mengarahkan bahwa
sifat antioksidan N-asetilsistein dapat bermanfaat sebagai terapi
dan/atau pencegahan COVID-19.

Antikoagulan
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Antikoagulan adalah zat yang dapat mencegah pembekuan darah
dengan jalan menghambat pembentukan fibrin. Contoh obat yang
digunakan adalah Arixtra 2,5 mg /0,5 ml, inviclot, diviti inj. (Shalehah,
etal., 2015)

NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE
Inviclot 167 91.8%
Diviti 14 8.2%
Total 182 100.0%

Grafik penggunaan Antikoagulan
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Berdasarkan data penggunaan Antikoagulan di ruang perawatan
ICU/HCU di Rumah Sakit Umum Kalideres untuk pengobatan COVID-
19, antikoagulan yang paling banyak digunakan adalah inviclot injeksi
(Heparin Sodium) dengan persentase sebesar 91,8%. Sedangkan untuk
penggunaan diviti injeksi (Natrium Fondaparinuks) lebih sedikit
dengan presentase 8,2%. Hal itu dikarenakan efisiensi jumlah
penggunaan obat dan efisiensi dari ekonomi. Untuk pengobatan
trombosis vena dalam, Inviclot memerlukan dosis 5000 iu, dan Diviti
memerlukan 5 mg. Sediaan Inviclot memiliki kekuatan 5000 iu/ml yang
berarti jika menggunakan Inviclot hanya menggunakan 1 vial,
sedangkan Diviti memiliki kekuatan 2,5 mg/0,5ml yang berarti perlu
menggunakan 2 syring sediaan.
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Dari segi harga Diviti memiliki harga yang cukup mahal
dibandingkan inviclot, sehingga inviclot menjadi pilihan dari segi harga
maupun efisiensinya. Dari segi farmakologinya, Inviclot (Heparin)
dapat menghambat banyak faktor yang mempengaruhi koagulasi
seperti trombin (l1a), 1Xa, Xa, Xla, dan Xlla. Sedankan farmakologi
dari Diviti hanya menghambat faktor Xa sebagai faktor yang
mempengaruhi pembentukan koagulan. Dari segi efek samping obat,
Inviclot (Heparin) memiliki efek samping yang lebih sedikit
dibandingkan dengan Diviti.

Vitamin

Vitamin adalah nutrien organic yang dibutuhkan dalam jumlah kecil
untuk berbagai fungsi biokimiawi dan yang umumnya tidak disintesis
oleh tubuh sehingga harus dipasok dari makanan. Contoh : Vitamin
yang digunakan adalah Extrace 1000 (Vitamin c¢ ) inj 100mg / ml,
Vitamin D 1000 ui (prove), prove D (Vitamin D) drop, asorbic acid
200mg/ 2ml inj, prove c 1 gr inj, dan zink sulfate tablet 20mg. (Triana,
2006)

'NAMA OBAT JUMLAH PERSENTASE
‘Proved (Vitamind) 559 43,6%
Zink 20mg 280 21,9%
Extrace (Vitamin c inj) 255 19,9%

1000mg/ml

Vitamin ¢ 250 mg 186 14,5%
Zink sirup 1 0,1%
Total 1281 100%
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Grafik penggunaan Vitamin
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Berdasarkan data diatas, Vitamin D paling banyak digunakan karena
memiliki efek immunodulator yang berpotensi mencegah keparahan
penyakit COVID-19. Penggunaan Vitamin C adalah sebagai
antioksidan dan pengikat radikal bebas yang memiliki aktivitas
antiinflamasi dan mempengaruhi stress oksidatif ,sedangkan Zink dapat
merusak replikasi RNA dalam virus (Rusdi,2021)

5. Kesimpulan
Dari data diatas dapat diperoleh kesimpulan penggunaan obat untuk pasien
HCU/ICU periode April-Juni 2021 di RSUD Kalideres sebagai berikut:

Anti Virus terbanyak: Favipiravir sebesar 81,6 %

Antibiotik terbanyak: meropenem injeksi 1 gr sebesar 22,6 %
Antiinflamasi terbanyak: Dexametason 5 mg /ml injeksi sebesar 84,6 %
Mukolitik/antioksidan terbanyak: Acetylsistein 200 mg kapsul sebesar
80,7 %

Antikoagulan terbanyak: inviclot injeksi sebesar 91,8 %

Vitamin terbanyak: Vitamin D 1000 ui sebesar 43,6 %
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