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Cefadroxil; Edukasi; Operasi | @ ruang pertemnan RSLA Hikmah Sawi Bangkalan dengan peserta sebanyak 21 orang yang terdiri
Sesar; Resistensi Antibiotik dari pasien pasca operasi sesar dan Reluarga. Metode pelaksanaan meliputi tabap persiapan,
pelaksanaan sosialisasi dengan metode ceramal interaktif dan diskusi, serta evaluasi menggunakan pre-
test dan post-test. Hasil fegiatan menunjukkan peningkatan pengetabuan peserta yang signifikan
setelaly mengikuti sosialisas, yang tercermin dari peningkatan skor post-test dibandingkan pre-test.
Peserta juga menunjukkan antusiasme tinggi dalam sesi diskusi dan tanya jawab. Kegiatan ini
menyimpulkan babwa ednkasi terstruktur oleh narasumber yang kompeten efektif dalam meningkatkan
pemabaman pasien dan kelnarga tentang penggunaan cefadroxil yang rasional. Rekomendasi dari
kegiatan ini adalab perlunya integrasi program edukasi serupa dalam paket pelayanan pasca operasi
sesar di berbagai fasilitas kesehatan secara berkelanjutan.

1. PENDAHULUAN

Operasi sesar (Sectio Caesarea atau SC) merupakan salah satu prosedur bedah obstetri yang paling sering dilakukan
di seluruh dunia. Data global menunjukkan bahwa persalinan melalui operasi sesar mencakup lebih dari 20% dari seluruh
persalinan, dengan angka yang terus meningkat di negara-negara berpenghasilan tinggi dan menengah. Di Indonesia,
prevalensi tindakan sesar berdasarkan Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 mencapai 17,6%, dengan variasi antar wilayah
yang cukup signifikan. Meskipun operasi sesar merupakan prosedur yang menyelamatkan jiwa ibu dan bayi pada kondisi
tertentu, prosedur ini tidak terlepas dari risiko komplikasi pascaoperasi, terutama infeksi luka operasi (ILO) atau surgical site
infection (SSI).

Infeksi luka operasi merupakan salah satu komplikasi pascaoperasi yang paling sering terjadi dan menjadi penyebab
utama morbiditas serta mortalitas ibu pasca persalinan sesar. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) melaporkan perkiraan
insiden ILO pasca sesar mulai dari 3,87% di Amerika Utara hingga 11,91% di Afrika. Di negara-negara Afrika sub-Sahara,
angka kejadian ILO bahkan dapat mencapai 15,6%. Penelitian di Ethiopia melaporkan bahwa pasien yang menjalani operasi
sesar memiliki risiko infeksi bakteri 5 hingga 20 kali lebih tinggi dibandingkan pasien yang melahirkan pervaginam (Worku
et al,, 2022). Kondisi ini tidak hanya meningkatkan morbiditas dan mortalitas ibu, tetapi juga memperpanjang lama rawat
inap, meningkatkan biaya perawatan kesehatan, dan berdampak negatif pada pemulihan ibu serta kemampuannya dalam

merawat bayi batru lahir.
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Penyebab infeksi pada luka operasi sesar dapat berasal dari berbagai sumber, termasuk kontaminasi instrumen
bedah, tenaga keschatan, patogen di udara, atau bakteri yang sudah ada pada tubuh pasien. Mikroorganisme patogen yang
umum ditemukan pada ILO pasca sesar meliputi Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Klebsiella spp., Enterobacter spp.,
dan Pseudomonas aernginosa. Penelitian terbaru di Uganda menunjukkan bahwa sebagian besar patogen yang diisolasi dari luka
dalam pasien dengan 11O pasca sesar adalah bakteri Gram-negatif dengan tingkat resistensi yang tinggi terhadap antibiotik
lini pertama. Dari 66 pasien yang diteliti, 82,5% patogen yang teridentifikasi merupakan bakteri Gram-negatif,
dengan Acinetobacter spp. (32,5%), E. coli (22,5%), dan Klebsiella spp. (18,8%) sebagai isolat terbanyak, dan sebagian besar
menunjukkan resistensi tinggi terhadap sefalosporin generasi ketiga (94—100%) (Nakanjako et al., 2023). Temuan ini
mengindikasikan bahwa tantangan penanganan infeksi pasca sesar semakin kompleks dengan adanya ancaman resistensi
antimikroba (AMR).

Antibiotik memainkan peran sentral dalam pencegahan dan penanganan infeksi pasca operasi sesar. Penggunaan
antibiotik profilaksis pada periode praoperasi bertujuan untuk mengurangi insiden ILO dengan cara memberikan
konsentrasi antibiotik yang memadai dalam jaringan sebelum insisi kulit dilakukan. Pedoman umum merekomendasikan
pemberian antibiotik profilaksis 30—60 menit sebelum insisi, dengan dosis tunggal untuk operasi yang berlangsung kurang
dari tiga jam, dan dosis tambahan jika operasi berlangsung lebih lama atau terjadi perdarahan hebat (Allegranzi et al., 2016).
Cefazolin, sebagai sefalosporin generasi pertama, merupakan antibiotik profilaksis yang paling sering direkomendasikan
untuk operasi sesar karena efektivitasnya terhadap patogen kulit seperti stafilokoki dan streptokoki, keamanannya, serta
biayanya yang relatif terjangkau (Bratzler et al., 2013). Penelitian di Indonesia menunjukkan bahwa antibiotik profilaksis
yang umum digunakan di rumah sakit meliputi golongan sefalosporin generasi pertama (cefazolin) dan generasi ketiga
(ceftriaxone), dengan pola penggunaan yang bervariasi antar fasilitas kesehatan.

Setelah pasien keluar dari rumah sakit, terapi antibiotik dilanjutkan dalam bentuk oral untuk mencegah terjadinya
infeksi pada masa penyembuhan luka di rumah. Cefadroxil, sebagai sefalosporin generasi pertama yang diberikan secara oral,
menjadi salah satu pilihan utama untuk terapi antibiotik lanjutan pada pasien pasca operasi sesar. Penelitian di RSUD
Tarakan, Jakarta, menunjukkan bahwa cefadroxil merupakan antibiotik oral yang paling sering digunakan pada pasien pasca
sesar (Rahayu & Purnamasari, 2020). Studi lain di RSUD Kota Mataram juga melaporkan bahwa seluruh pasien pasca sesar
menerima cefadroxil 500 mg secara oral setiap 12 jam selama enam hari sebagai terapi lanjutan (Safitri & Hidayat, 2021).
Pola serupa juga ditemukan dalam studi di berbagai rumah sakit di Indonesia, di mana pasien pasca operasi sesar diberikan
cefadroxil dengan dosis 2X500 mg per oral untuk 10 hati rawat jalan (Wulandari et al., 2019).

Cefadroxil memiliki karakteristik farmakokinetik yang mendukung penggunaannya sebagai terapi oral lanjutan.
Sebagai antibiotik golongan sefalosporin generasi pertama, cefadroxil menunjukkan spektrum antibakteri yang setara dengan
cephalexin, namun memiliki keunggulan berupa absorpsi yang lebih baik, durasi ketja yang lebih panjang, serta pengaruh
makanan terhadap absorpsi yang minimal (Pichichero & Casey, 2016). Studi farmakokinetik menunjukkan bahwa setelah
pembetian oral 500 mg, konsentrasi puncak dalam serum mencapai sekitar 24,92 pg/mL pada dua jam setelah pembetian,
dan kadar yang terapeutik masih dapat dipertahankan hingga enam jam. Cefadroxil efektif terhadap berbagai patogen Gram-
positif dan Gram-negatif yang umum ditemukan pada infeksi luka, termasuk S. pyogenes dan K. punenmoniae (Barber et al.,

2018).
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Namun, penggunaan antibiotik yang tidak rasional, termasuk pemilihan antibiotik yang tidak tepat, durasi
pemberian yang betlebihan, atau pemberian antibiotik spektrum luas yang tidak perlu, dapat meningkatkan risiko efek
samping dan mendorong munculnya resistensi bakteri. Program Antimicrobial Stewardship (AMS) atau program pengendalian
penggunaan antibiotik berperan penting dalam memastikan penggunaan antibiotik yang tepat, aman, dan efektif (Barlam et
al,, 2016). Penelitian menunjukkan bahwa kepatuhan terhadap pedoman AMS di bangsal bedah masih rendah; sebuah studi
di satu pusat akademik menemukan bahwa hanya 33% pasien yang menerima antibiotik sesuai dengan keempat kriteria
kepatuhan (indikasi, spektrum, durasi, dan readaptasi) (Smith et al., 2020). Kepatuhan penuh terhadap pedoman ini terbukti
berhubungan dengan luaran klinis yang lebih baik.

Edukasi pasien merupakan komponen krusial dalam upaya pencegahan ILO dan peningkatan kepatuhan terhadap
terapi antibiotik. Penelitian di Benin menunjukkan bahwa kurangnya informasi mengenai risiko dan pencegahan infeksi luka
operasi berhubungan secara signifikan dengan terjadinya ILO (p = 0,02) (Agossou et al., 2021). Pasien yang tidak menerima
edukasi yang memadai tentang risiko ILO dan cara pencegahannya memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami infeksi luka
pasca operasi. Hal ini menggarisbawahi pentingnya pemberian edukasi yang komprehensif kepada pasien sebelum
pemulangan, mencakup cara perawatan luka, pengenalan dini tanda-tanda infeksi, serta kepatuhan terhadap regimen
antibiotik yang diresepkan.

Kepatuhan pasien terhadap penggunaan antibiotik merupakan faktor kunci dalam keberhasilan terapi dan
pencegahan resistensi. Penggunaan antibiotik yang tidak tepat, seperti penghentian obat sebelum waktunya atau penggunaan
dosis yang tidak sesuai, dapat menyebabkan kegagalan terapi dan meningkatkan seleksi bakteri resisten (O’Neill, 2016). Studi
tentang rasionalitas penggunaan antibiotik di fasilitas kesehatan menunjukkan bahwa kepatuhan terhadap dosis yang
dianjurkan sangat penting untuk mencapai efek terapi optimal (Sulis et al., 2020). Cefadroxil, dengan profil keamanan yang
baik dan efek samping minimal, menjadi pilihan yang tepat untuk terapi rawat jalan selama dosis dan durasi pemberian sesuai
dengan pedoman yang berlaku.

Berdasarkan latar belakang tersebut, kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan dan pemahaman pasien pasca operasi sesar serta keluarga tentang penggunaan cefadroxil sebagai antibiotik
terapi. Edukasi yang diberikan mencakup indikasi dan mekanisme kerja cefadroxil, cara penggunaan yang benar (dosis,
frekuensi, dan durasi), potensi efek samping yang perlu diwaspadai, serta pentingnya menyelesaikan pengobatan sesuai
dengan resep untuk mencegah kegagalan terapi dan resistensi antibiotik. Melalui sosialisasi ini, diharapkan terjadi
peningkatan kepatuhan pasien terhadap terapi antibiotik, yang pada akhirnya dapat menurunkan angka kejadian infeksi luka

operasi, mempercepat proses penyembuhan, dan berkontribusi pada upaya pengendalian resistensi antibiotik di masyarakat.

2. METODE

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan dalam bentuk sosialisasi dan edukasi tentang penggunaan
cefadroxil sebagai antibiotik terapi pada pasien pasca operasi sesar. Metode pelaksanaan kegiatan dibagi menjadi tiga tahapan
utama, yaitu tahap persiapan, tahap pelaksanaan, dan tahap evaluasi serta tindak lanjut. Seluruh tahapan kegiatan dirancang
secara sistematis untuk memastikan tercapainya tujuan peningkatan pengetahuan dan pemahaman peserta mengenai

penggunaan cefadroxil yang rasional.
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Tahap persiapan kegiatan dimulai dengan identifikasi masalah dan analisis kebutuhan yang dilakukan melalui studi
pendahuluan di RSIA Hikmah Sawi Bangkalan. Berdasarkan data yang diperoleh, ditemukan bahwa sebagian besar pasien
pasca operasi sesar di rumah sakit tersebut mendapatkan resep cefadroxil sebagai antibiotik terapi oral untuk perawatan di
rumah. Namun, masih terdapat kendala dalam hal pemahaman pasien dan keluarga tentang cara penggunaan obat yang
tepat, sehingga diperlukan intervensi edukasi yang terstruktur.

Kegiatan persiapan dilanjutkan dengan penyusunan proposal pengabdian masyarakat yang diajukan kepada
pimpinan RSITA Hikmah Sawi Bangkalan untuk mendapatkan izin pelaksanaan. Setelah proposal disetujui, tim pengabdian
melakukan koordinasi dengan pihak rumah sakit untuk menentukan jadwal, lokasi, dan teknis pelaksanaan kegiatan.
Koordinasi ini melibatkan bagian humas, bagian keperawatan, dan instalasi farmasi rumah sakit untuk memastikan
keselarasan kegiatan dengan program pelayanan rumah sakit dan ketersediaan pasien yang sesuai dengan kriteria sasaran.

Kriteria peserta yang menjadi sasaran kegiatan adalah pasien pasca operasi sesar yang telah mendapat resep
cefadroxil dan sedang menjalani perawatan rawat jalan atau akan pulang dari rumah sakit, serta keluarga pasien yang
bertanggung jawab dalam perawatan di rumah. Pemilihan kriteria ini didasarkan pada pertimbangan bahwa pasien dan
keluarga merupakan pihak yang paling berkepentingan dalam memahami dan melaksanakan terapi antibiotik secara tepat di
rumah. Peserta direkrut dengan mengundang pasien pasca operasi sesar yang sedang menjalani perawatan di RSIA Hikmah
Sawi Bangkalan pada periode pelaksanaan kegiatan. Informasi tentang kegiatan sosialisasi disampaikan oleh perawat ruang
rawat inap kepada pasien dan keluarga yang memenuhi kriteria.

Narasumber kegiatan ini adalah apt. Sarah Zielda Najib, M.Si., seorang apoteker dan akademisi yang memiliki
keahlian di bidang farmakologi dan farmasi klinis. Pemilihan narasumber didasarkan pada kompetensi di bidang antibiotik
dan terapi infeksi, serta pengalaman dalam kegiatan edukasi masyarakat. Materi yang akan disampaikan oleh narasumber
disusun bersama tim pengabdian dengan mengacu pada literatur terkini dan pedoman penggunaan antibiotik yang berlaku.
Materi edukasi mencakup penjelasan tentang indikasi penggunaan cefadroxil pasca operasi sesar, mekanisme kerja obat,
aturan pakai yang benar meliputi dosis, frekuensi, dan durasi pemberian, potensi efek samping serta cara mengatasinya,
tanda-tanda infeksi yang perlu diwaspadai, dan pentingnya menyelesaikan pengobatan sesuai resep untuk mencegah
resistensi antibiotik.

Media dan alat bantu yang digunakan dalam kegiatan sosialisasi meliputi materi presentasi dalam bentuk s/de yang
dirancang dengan bahasa yang mudah dipahami oleh awam, serta dilengkapi dengan gambar-gambar ilustratif untuk
memperjelas penjelasan. Selain itu, disediakan juga leaflet atau brosur yang berisi ringkasan materi edukasi sebagai bahan
bacaan yang dapat dibawa pulang oleh peserta. Leaflet ini dirancang secara menarik dengan ukuran huruf yang cukup besar
dan bahasa yang sederhana agar mudah dipahami oleh berbagai kalangan. Tim pengabdian juga menyiapkan lembar pre-test
dan post-test untuk mengukur tingkat pengetahuan peserta sebelum dan sesudah menerima edukasi, serta formulir evaluasi
kegiatan untuk menilai kepuasan peserta terhadap pelaksanaan sosialisasi.

Persiapan logistik kegiatan dilakukan beberapa hari sebelum pelaksanaan, meliputi pengecekan ketersediaan
proyektor, layar, sound system, dan perlengkapan lainnya di ruang pertemuan (aula) RSIA Hikmah Sawi Bangkalan. Tempat
duduk peserta diatur dengan pola setengah lingkaran untuk menciptakan suasana yang interaktif dan memudahkan
komunikasi antara narasumber dan peserta. Konsumsi dan sertifikat kehadiran juga disiapkan sebagai bentuk apresiasi

kepada peserta yang telah meluangkan waktu untuk mengikuti kegiatan.

276



https://doi.org/10.71238/sncs.v3i01.
https://m.si/

Sciences du Nord Community Service

Vol. 03, No. 02, Juli-Desember 2026, hlm. 273 — 283
e-ISSN: 3047-6895
DOI: https://doi.org/10.71238/sncs.v3i01.162

Kegiatan sosialisasi dilaksanakan pada hari Sabtu, 4 Juli 2026, bertempat di ruang pertemuan (aula) RSIA Hikmah
Sawi Bangkalan. Kegiatan dimulai pada pukul 09.00 WIB dan berakhir pada pukul 12.00 WIB, dengan total durasi tiga jam.
Pelaksanaan kegiatan dibagi menjadi beberapa sesi untuk memastikan penyampaian materi yang efektif dan partisipasi aktif
dati peserta.

Sesi pertama adalah registrasi dan pembukaan yang dimulai pada pukul 09.00 WIB. Pada sesi ini, peserta yang
terdiri dari 21 orang terdiri dari pasien pasca operasi sesar dan keluarga melakukan registrasi kehadiran dan menerima
petlengkapan kegiatan yang meliputi leaflet edukasi, alat tulis, serta formulir pre-test. Pembukaan kegiatan dilakukan oleh
ketua tim pengabdian yang menyampaikan sambutan dan perkenalan singkat tentang latar belakang serta tujuan pelaksanaan
sosialisasi. Sambutan juga disampaikan oleh perwakilan dari RSTA Hikmah Sawi Bangkalan yang memberikan apresiasi dan
dukungan terhadap kegiatan edukasi ini. Setelah pembukaan, peserta diminta untuk mengisi pre-test sebagai alat ukur awal
pengetahuan mereka tentang penggunaan cefadroxil. Pre-test terdiri dari sepuluh pertanyaan pilihan ganda sederhana yang
mencakup indikasi, dosis, efek samping, dan pentingnya kepatuhan dalam penggunaan cefadroxil.

Sesi kedua adalah penyampaian materi inti oleh narasumber yang berlangsung dari pukul 09.30 sampai 10.30 WIB.

apt. Sarah Zielda Najib, M.Si., memulai sesi dengan menjelaskan secara umum tentang infeksi luka operasi dan pentingnya

antibiotik dalam penanganan pasien pasca operasi sesar. Narasumber kemudian menjelaskan secara khusus tentang
cefadroxil, mulai dari mekanisme kerjanya dalam membunuh bakteri, spektrum antibakteri yang dimiliki, hingga alasan
pemilihan cefadroxil sebagai antibiotik terapi oral untuk pasien pasca sesar. Bagian utama dari penyampaian materi
difokuskan pada cara penggunaan cefadroxil yang benar, termasuk dosis yang dianjurkan (biasanya 500 mg dua kali sehari),
frekuensi pemberian, lama pengobatan, serta waktu yang tepat untuk mengonsumsi obat yaitu dengan memperhatikan
pengaruh makanan terhadap absorpsi dan upaya untuk minum obat pada jam yang sama setiap hari.

Narasumber juga menyampaikan informasi tentang efek samping yang mungkin timbul selama penggunaan
cefadroxil, seperti gangguan saluran cerna berupa mual, diare, atau nyeri perut, serta reaksi alergi yang jarang terjadi namun
perlu diwaspadai seperti ruam kulit atau kesulitan bernapas. Peserta diberikan pemahaman tentang langkah-langkah yang
harus dilakukan jika mengalami efek samping, termasuk kapan harus segera menghubungi tenaga keschatan. Bagian penting
lainnya dari materi adalah edukasi tentang tanda-tanda infeksi yang perlu diwaspadai selama masa penyembuhan luka di
rumah, seperti kemerahan di sekitar luka, nyeri yang semakin memberat, bengkak, keluarnya nanah atau cairan berbau dari
luka, serta demam. Peserta juga diedukasi bahwa antibiotik harus diminum sesuai resep dan tidak boleh dihentikan meskipun
gejala sudah membaik, karena hal ini penting untuk mencegah terjadinya resistensi antibiotik dan memastikan eradikasi
bakteri secara tuntas.

Sesi ketiga adalah sesi diskusi dan tanya jawab yang berlangsung dari pukul 10.30 sampai 11.30 WIB. Pada sesi ini,
peserta diberikan kesempatan untuk mengajukan pertanyaan atau menyampaikan permasalahan yang mereka hadapi terkait
penggunaan cefadroxil. Narasumber dan tim pengabdian merespons setiap pertanyaan dengan penjelasan yang jelas dan
mudah dipahami. Beberapa pertanyaan yang muncul dari peserta antara lain mengenai boleh tidaknya mengonsumsi
cefadroxil bersamaan dengan makanan, apa yang harus dilakukan jika lupa minum obat, serta apakah cefadroxil dapat
dikonsumsi bersamaan dengan obat-obatan lain seperti suplemen atau obat tradisional. Narasumber juga memberikan
kesempatan bagi peserta yang ingin berbagi pengalaman tentang perawatan luka dan penggunaan obat di rumah, schingga

suasana diskusi menjadi interaktif dan kolaboratif. Pada sesi ini, tim pengabdian aktif menggali pengetahuan dan sikap
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peserta terthadap penggunaan antibiotik untuk memperkaya pemahaman tentang faktor-faktor yang mempengaruhi
kepatuhan terapi.

Sesi keempat adalah post-test dan penutupan yang dilaksanakan pada pukul 11.30 sampai 12.00 WIB. Peserta
kembali diminta untuk mengisi post-test dengan pertanyaan yang sama seperti pre-test untuk mengukur peningkatan
pengetahuan setelah mengikuti kegiatan edukasi. Hasil pre-test dan post-test kemudian diolah dan dianalisis untuk
mengevaluasi efektivitas sosialisasi. Setelah pengisian post-test, narasumber memberikan kesimpulan dari seluruh materi
yang telah disampaikan dan menyampaikan pesan-pesan kunci yang perlu diingat oleh peserta, terutama tentang pentingnya
kepatuhan terhadap terapi antibiotik dan pengenalan dini tanda-tanda infeksi. Kegiatan ditutup dengan pembagian sertifikat
kepada peserta dan sesi foto bersama.

Evaluasi kegiatan dilakukan melalui beberapa pendekatan untuk mengukur keberhasilan dan dampak dari sosialisasi
yang telah dilaksanakan. Evaluasi pertama dilakukan dengan membandingkan hasil pre-test dan post-test yang diisi oleh
peserta. Peningkatan skor pengetahuan antara pre-test dan post-test dihitung untuk mengetahui efektivitas edukasi dalam
meningkatkan pemahaman peserta tentang penggunaan cefadroxil. Peserta yang menunjukkan peningkatan skor minimal
20% dianggap berhasil menyerap materi yang disampaikan.

Evaluasi kedua dilakukan melalui pengisian formulir kepuasan peserta terhadap kegiatan. Formulir ini mengukur
penilaian peserta terhadap berbagai aspek penyelenggaraan kegiatan, meliputi kejelasan materi yang disampaikan oleh
narasumber, kemampuan narasumber dalam menjawab pertanyaan, kualitas media dan alat bantu yang digunakan,
kesesuaian materi dengan kebutuhan peserta, serta suasana dan fasilitas pelaksanaan kegiatan. Evaluasi ini penting untuk
mengetahui kelebihan dan kekurangan kegiatan sebagai bahan perbaikan untuk kegiatan serupa di masa mendatang.

Selain evaluasi jangka pendek, tim pengabdian merencanakan tindak lanjut berupa monitoring perilaku kepatuhan
peserta terhadap penggunaan cefadroxil. Monitoring dilakukan melalui komunikasi telepon atau pesan singkat yang
dilakukan satu minggu setelah kegiatan untuk menanyakan perkembangan kondisi pasien, kepatuhan dalam mengonsumsi
obat, serta kendala yang mungkin dihadapi selama menjalani terapi di rumah. Bagi peserta yang mengindikasikan adanya
masalah, tim memberikan konsultasi jarak jauh dan merujuk untuk berkonsultasi langsung dengan apoteker atau dokter di
RSIA Hikmah Sawi Bangkalan.

Tim pengabdian juga menindaklanjuti kegiatan dengan menyusun laporan tertulis yang mencakup seluruh
rangkaian kegiatan dan hasil yang dicapai (Wibowo, 2024). Laporan ini diserahkan kepada pimpinan RSIA Hikmah Sawi
Bangkalan sebagai bentuk pertanggungjawaban pelaksanaan kegiatan dan sebagai bahan evaluasi bagi rumah sakit dalam
meningkatkan program edukasi pasien. Hasil kegiatan juga dipublikasikan dalam bentuk artikel jurnal pengabdian masyarakat
agar dapat diakses dan dimanfaatkan oleh khalayak luas, serta sebagai kontribusi ilmiah dalam upaya peningkatan kepatuhan
penggunaan antibiotik dan pencegahan resistensi antimikroba di Indonesia.

Melalui pelaksanaan sosialisasi yang terstruktur dan komprehensif, diharapkan terjadi peningkatan pengetahuan
(Wibowo, 2025) dan kesadaran pasien serta keluarga tentang penggunaan cefadroxil yang rasional. Keberhasilan kegiatan ini
tidak hanya diukur dari peningkatan skor pengetahuan saja, tetapi juga dari perubahan perilaku peserta dalam menggunakan
antibiotik secara tepat dan bertanggung jawab, yang pada akhirnya berkontribusi pada percepatan penyembuhan luka operasi

dan pencegahan resistensi antibiotik di masyarakat.
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan sosialisasi penggunaan cefadroxil sebagai antibiotik terapi pada pasien pasca opetrasi sesar yang
dilaksanakan di RSIA Hikmah Sawi Bangkalan pada tanggal 4 Juli 2026 memberikan hasil yang signifikan dalam peningkatan
pengetahuan peserta. Pembahasan ini akan menguraikan temuan kegiatan dari berbagai sudut pandang, membandingkannya
dengan hasil kegiatan pengabdian serupa di lokasi lain, serta mengkaji implikasi praktis dan teoritis dati pelaksanaan edukasi
ini dalam konteks pengendalian infeksi dan resistensi antibiotik.

Hasil evaluasi kegiatan menunjukkan peningkatan pengetahuan peserta yang bermakna setelah mengikuti
sosialisasi, yang tercermin dari perbedaan skor pre-test dan post-test. Temuan ini sejalan dengan penelitian serupa yang
dilakukan di RS. Salak Kota Bogor, di mana penerapan edukasi perawatan luka pada ibu post sectio caesarea berhasil
meningkatkan pengetahuan responden dari tingkat cukup (skor 6-7) menjadi baik (skor 9) setelah diberikan edukasi .
Peningkatan pengetahuan ini mengindikasikan bahwa metode edukasi yang digunakan, yaitu penyampaian materi secara
terstruktur oleh narasumber yang kompeten di bidang farmakologi, efektif dalam mentransfer informasi kepada peserta.

Keberhasilan kegiatan ini juga didukung oleh penggunaan media leaflet yang dapat dibawa pulang oleh peserta
sebagai bahan pengingat. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa edukasi kesehatan yang dikombinasikan dengan media
cetak memiliki retensi informasi yang lebih baik dibandingkan edukasi lisan saja. Hal ini penting mengingat peserta kegiatan
adalah pasien pasca operasi yang mungkin mengalami keterbatasan fisik dan psikologis, sehingga memerlukan bahan bacaan
yang dapat diakses kembali di rumah.

Sosialisasi ini mengedukasi peserta tentang penggunaan cefadroxil sebagai antibiotik terapi oral lanjutan, yang
merupakan praktik umum di berbagai rumah sakit di Indonesia. Penelitian di RSUD Tarakan, Jakarta, menunjukkan bahwa
cefadroxil merupakan antibiotik oral yang paling sering digunakan pada pasien pasca sesar (Rahayu & Purnamasari, 2020).
Pola serupa ditemukan dalam studi di RSUD Kota Mataram yang melaporkan bahwa seluruh pasien pasca sesar menerima
cefadroxil 500 mg secara oral setiap 12 jam selama enam hari sebagai terapi lanjutan (Safitri & Hidayat, 2021).

Namun, terdapat variasi pola penggunaan antibiotik di berbagai fasilitas kesehatan. Penelitian di RSAD Wira Bhakti
menunjukkan bahwa seluruh antibiotik profilaksis yang digunakan adalah sefalosporin generasi III (seftriakson 70,6%,
sefotaksim 25%, dan sefoperazon 4,4%), yang berdasarkan evaluasi metode Gyssens masuk dalam kategori IVA (spektrum
alternatif lebih efektif) dan IVD (spektrum alternatif lebih sempit). Artinya, pemilihan antibiotik tersebut masih kurang tepat
karena pedoman utama merekomendasikan sefazolin (sefalosporin generasi I) sebagai pilihan utama untuk profilaksis bedah
sesar. Penggunaan sefalosporin generasi III untuk profilaksis dikhawatirkan dapat memicu resistensi dan kurang efektif
melawan Staphylococcus yang menjadi penyebab utama infeksi luka operasi.

Perbedaan ini menyoroti pentingnya edukasi tidak hanya kepada pasien, tetapi juga kepada tenaga kesehatan di
fasilitas pelayanan primer dan sekunder. Sosialisasi yang dilakukan di RSIA Hikmah Sawi Bangkalan memiliki nilai tambah
karena memberikan pemahaman kepada pasien dan keluarga tentang alasan rasional di balik pemilihan cefadroxil, sehingga
mereka menjadi lebih sadar akan pentingnya kepatuhan terhadap terapi yang telah diresepkan.

Salah satu pesan kunci yang disampaikan dalam sosialisasi adalah pentingnya menyelesaikan pengobatan sesuai
resep untuk mencegah resistensi antibiotik. Hal ini sejalan dengan rekomendasi Kementerian Kesehatan RI yang

menckankan bahwa penggunaan antibiotik dengan spektrum sempit lebih diutamakan untuk menghindari terjadinya
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resistensi bakteri. Cefadroxil sebagai sefalosporin generasi I memiliki spektrum yang lebih sempit dibandingkan sefalosporin
generasi II1, sehingga lebih sesuai untuk terapi oral lanjutan pada pasien pasca sesat.

Hasil pengabdian serupa di beberapa rumah sakit di Indonesia menunjukkan bahwa edukasi pasien memiliki
kontribusi penting dalam meningkatkan kepatuhan terapi. Penelitian tentang evaluasi penggunaan antibiotik profilaksis di
RSU Islam Klaten menunjukkan bahwa ketepatan waktu pemberian antibiotik masih rendah (hanya 11% yang sesuai
pedoman), yang mengindikasikan perlunya edukasi tidak hanya kepada pasien tetapi juga kepada tenaga keschatan tentang
protokol penggunaan antibiotik yang tepat.

Kegiatan sosialisasi ini melibatkan keluarga pasien sebagai peserta, yang merupakan strategi penting dalam
meningkatkan keberhasilan terapi di rumah. Penelitian terbaru menunjukkan bahwa keterlibatan keluarga dalam edukasi
perawatan luka dan pencegahan infeksi pasca operasi sesar memiliki peran yang sangat signifikan terhadap proses
penyembuhan pasien. Keluarga yang memahami cara penggunaan obat yang benar, tanda-tanda infeksi yang perlu
diwaspadai, dan pentingnya kepatuhan terhadap terapi antibiotik akan lebih mampu mendukung dan mengingatkan pasien
dalam menjalani pengobatan di rumah.

Studi kasus tentang asuhan keperawatan pada pasien post sectio caesarea menunjukkan bahwa dukungan keluarga
yang aktif dan edukasi yang komprehensif berkontribusi terthadap penurunan kecemasan, peningkatan kenyamanan, dan
pencegahan infeksi. Edukasi yang diberikan dalam kegiatan ini mencakup aspek perawatan luka dan pengenalan dini tanda-
tanda infeksi, yang merupakan faktor kunci dalam mencegah komplikasi pasca operasi.

Hasil kegiatan sosialisasi ini memiliki beberapa implikasi praktis bagi pengembangan program pengabdian
masyarakat dan pelayanan keschatan di fasilitas kesehatan. Pertama, pentingnya integrasi edukasi pasien dan keluarga tentang
penggunaan antibiotik dalam paket pelayanan pasca operasi sesar, mengingat masih banyaknya pasien yang tidak
mendapatkan informasi yang memadai tentang cara penggunaan obat yang benar. Kedua, perlunya kolaborasi antara
apoteker, perawat, dan dokter dalam memberikan edukasi yang terstruktur dan berkesinambungan kepada pasien,
sebagaimana dirckomendasikan dalam program Antimicrobial Stewardship (Barlam et al., 2010).

Ketiga, kegiatan serupa perlu direplikasi di fasilitas kesehatan lain dengan melibatkan narasumber yang kompeten
dan menggunakan metode edukasi yang sesuai dengan karakteristik peserta. Hasil penelitian di RSUD Prof. Dr. Margono
Soekatrjo menunjukkan bahwa evaluasi penggunaan antibiotik profilaksis masih terdapat ketidaktepatan dalam beberapa
aspek, terutama ketepatan waktu pemberian, sehingga edukasi yang komprehensif sangat diperlukan.

Penelitian di RSUD Kabupaten Tangerang juga menunjukkan bahwa meskipun tepat obat (100%) dan tepat dosis
(100%), ketepatan waktu pemberian antibiotik profilaksis hanya 3,16%, yang mengindikasikan perlunya peningkatan
kepatuhan terhadap pedoman melalui edukasi berkelanjutan. Hal ini menguatkan bahwa edukasi pasien dan tenaga kesehatan
merupakan pilar penting dalam upaya pengendalian resistensi antibiotik.

Kegiatan ini memiliki beberapa keterbatasan yang perlu diakui. Pertama, jumlah peserta yang terbatas (21 orang)
membatasi generalisasi hasil. Kedua, evaluasi hanya dilakukan dalam jangka pendek (pre-test dan post-test) tanpa
pengukuran perilaku jangka panjang. Ketiga, belum adanya monitoring langsung terhadap kepatuhan pasien dalam
mengonsumsi cefadroxil di rumah. Namun demikian, kegiatan ini tetap memberikan kontribusi penting sebagai model

edukasi yang dapat direplikasi dan dikembangkan di fasilitas kesehatan lain. Disarankan agar penelitian lanjutan dilakukan
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dengan desain yang lebih komprehensif, mencakup monitoring perilaku kepatuhan dan pengukuran luaran klinis seperti

angka kejadian infeksi luka operasi.

Gambar 2. Sesi Diskusi Narasumber dan Peserta

4. KESIMPULAN

Kegiatan sosialisasi penggunaan cefadroxil sebagai antibiotik terapi pada pasien pasca operasi sesar di RSIA
Hikmah Sawi Bangkalan berhasil meningkatkan pengetahuan peserta yang terdiri dari 21 pasien dan keluarga, sebagaimana
ditunjukkan oleh peningkatan skor post-test dibandingkan pre-test. Edukasi yang disampaikan oleh narasumber kompeten
dengan dukungan media leaflet efektif dalam mentransfer pemahaman tentang indikasi, dosis, efek samping, kepatuhan
terapi, dan pencegahan resistensi antibiotik. Keterlibatan keluarga sebagai peserta menjadi strategi penting karena mereka
berperan dalam mendukung kepatuhan pasien dan perawatan luka di rumah.

Kegiatan ini merekomendasikan integrasi edukasi serupa dalam paket pelayanan pasca operasi sesar di fasilitas
kesehatan secara berkelanjutan. Monitoring kepatuhan pasien dan evaluasi luaran klinis jangka panjang diperlukan untuk
mengukur dampak nyata edukasi terhadap angka kejadian infeksi luka operasi dan pencegahan resistensi antimikroba di

Indonesia.
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