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MOTTO DAN PERSEMBAHAN

Ilmu adalah ruh agama dan tiang iman : siapa yang mengejar ilmu
(pengetahuan) Alloh menyempurnakan pahalanva, siapa belajar
(mempelajari ilmu) kemudian mengamalkan, Alloh mengajarkan apa-apa
yang tidak ia ketahui
(AlL-Hadist)

Janganlah kamu bersikap lemah, dan janganlah (pula) kamu bersedih hati,
padahal kamulah orang-orang yang paling tinggi (devajatnya), jika kamu
orang-orang yang beriman
(Al Imron : 139)

Jalan kebahagiaan ada di depanmu. Carilah ia di dalam lautan ilmu, amal
sholeh dan akhlak yang mulia. Bersikaplah obvyektif dalam setiap hal,
niscaya engkau akan bahagia
(Dr. Aidh al-Qarni)

Ya Allah....

Terima kasih untuk hadiah terindah ini, sebuah hadiah perjalanan
yang istimewa sampai hamba tiba disini

Bapak dan ibu yang tercinta, tiada henti membekali do’a, cinta, kasih
sayang dan perhatian dalam kehidupan ananda

Adikku tersayang, yang tiada henti memberi semangat dan
kebersamaan didalam hidupku

Almamater UMS



DEKLARASI

Dengan ini saya menyatakan bahwa skripsi ini tidak terdapat karya yang pernah
diajukan untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu Perguruan Tinggi dan
sepanjang pengetahuan saya juga tidak terdapat karya atau pendapat yang pernah
ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara tertulis diacu dalam

naskah ini dan disebutkan dalam daftar pustaka.
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INTISARI

Di Indonesia, TBC merupakan masalah utama kesehatan masyarakat. Jumlah
pasien TBC di Indonesia merupakan ke-3 terbanyak di dunia setelah India dan Cina.
Diperkirakan pada tahun 2004, setiap tahun ada 539.000 kasus baru dan kematian
101.000 orang. Pada tahun 2009 WHO juga mencatat peringkat Indonesia menurun
ke posisi lima. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi penggunaan obat anti
tuberkulosis pada pasien anak tuberkulosis paru di instalasi rawat jalan RSUD
Banyudono Kabupaten Boyolali.

Penelitian bersifat non eksperimental yang dilakukan secara retrospektif dan
dianalisis dengan metode deskriptif dengan menelusuri kartu rekam medik pasien
anak tuberkulosis paru dengan data yang digunakan meliputi: umur, jenis kelamin,
berat badan, jenis obat yang diberikan, lama terapi, dan skoring. Data yang dianalisis
meliputi: umur dan jenis kelamin, evaluasi ketepatan obat, evaluasi ketepatan dosis,
evaluasi lama pengobatan, hasil pengobatan, dan efek samping obat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa jumlah kasus tuberkulosis anak yang diteliti
sebagai sampel sebanyak 45 kasus. Evaluasi ketepatan obat menunjukkan hasil 100%.
Ketepatan indikasi berdasarkan nilai skoring didapatkan hasil 100%, ketepatan dosis
sebanyak 82,22%, dan ketepatan lama pengobatan (6 bulan) sebanyak 75,56%, serta
hasil pengobatan dengan kategori lengkap sebanyak 100%.

Kata kunci : Obat anti tuberkulosis, evaluasi penggunaan obat, Rumah Sakit Umum
Daerah Banyudono

XV



