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MOTTO

“Bacalah dengan nama Tuhanmu yang menciptakan. f@iah
menciptakan manusia dari segunmpal darah. Bacdlah, Tuhanmulah Yang
Maha Pemurah. Yang mengajar dengan Qalam. Diala y@engajar manusia
segala yang belum diketahui” (Q.S Al-‘Alaq 1-5).

Barang siapa menuntut ilmu, maka Allah akan memkalalbaginya jalan
menuju surga. Dan tidaklah berkumpul suatu kauralalssatu dari rumah-rumah
Allah ,ereka membaca kitabullah dan saling mengajarya diantara mereka,
kecuali akan turun kepada meraka ketenangan, tliieagan rahmah, dikelilingi
oleh para malaikat, dan Allah akan menyebut-nyebheiteka kepada siapa saja
yang ada disisi-Nya. Barang siapa nerlambat-landbéim amalannya, niscaya
tidak akan bisa dipercepat oleh nasabnya. (H.R iMughlam Shahih-nya).

“Tidak boleh dengki dan iri hati kecuali dalam 2l:hiai hati terhadap
orang yang dikaruniai harta dan dia selalu mengkdaya pada malam hari dan
siang hari. Juga iri hati kepada yang diberi kepgamdmembaca Al-Qur’an, dan
dia membacanya setiap malam dan siang hari.” (Hukh8ri dan Muslim)

Sesungguhnya shalatku, ibadahku, hidupku dan matidmya untuk
ALLAH S.W.T yang maha gaib.

Kaulah kata, kubaca makna, kuikat dalam alineaingkiai dalam bab
sejumlah 5, jadilah mahakarya, gelar sarjana kugerorang tuaku, calon suami,

dan calon mertuapun bahagia.
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RINGKASAN

Karakteristik Kgadian Luar Biasa Diare Di Ruang Rawat Inap RSUD
Syamrabu Bangkalan Madura, Ainun Amaliyah, 072010101010; 2010;
54 halaman; Fakultas Kedokteran Universitas Jember.

Sampai saat ini penyakit diare masih menjadi masalah kesehatan dunia
terutama di negara berkembang. Di Indonesia, diare masih merupakan salah satu
masalah kesehatan masyarakat utama. Hal ini disebabkan masih tingginya angka
kesakitan dan menimbulkan banyak kematian terutama pada bayi dan balita, serta
sering menimbulkan kejadian luar biasa. Tingginya kejadian diare akibat infeksi
bakteri, adanya pengaruh dari segi etiologi, karakteristik, dan faktor-faktor yang
dapat menyebabkan diare terhadap tingginya angka morbiditas dan mortalitas
diare serta adanya peningkatan kejadian diare pada bulan Januari-Februari di
RSUD SYAMRABU Bangkalan Madura tahun 2010 mendorong penulis untuk
mengetahui karakteristik, etiologi, dan faktor-faktor yang dapat menyebabkan
diare dengan membuat penelitian berjudul “Karakteristik Kejadian Luar Biasa
Diare Di Ruang Rawat Inap RSUD SYAMRABU Bangkalan Madura”.

Penelitian ini dilaksanakan di RSUD Syamrabu Bangkalan Madura pada
bulan Agustus 2010. Data yang diteliti adalah data sekunder dari rekam medis
pasien diare di RSUD Syamrabu Bangkalan Madura periode 1 Januari — 28
Februari 2010 yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Pengambilan sampel
menggunakan metoddotally sampling Data yang diperoleh kemudian
dikelompokkan, disajikan dalam bentuk tabel, grafik, dan diagram, serta
dideskriptifkan dalam bentuk narasi.

Dari hasil penelitian didapatkan 161 sampel yang terdiri dari 48 sampel
yang memenuhi kriteria inklusi dan diteliKarakteristik pasien diare yang
tertinggi adalah usia 13 - 20 tahun 60%, jenis kelamin laki-laki 62%, pada
kecamatan Bangkalan 32%, dehidrasi sedang 52%, dan penyulit penyakit
infeksi adalah sepsis 15%. Hasil kultur feses didapatkan 44 hasil positif dan 4

hasil negatif. Spesies yang diperoleh adalah 20 bdkt€0li (46%) yang sensitif
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Cefotaximesebanyak 69%, 8 bakteBtaphylococcus lentud8%) yang sensitif
terhadapLevofloxacinsebanyak 100%, dan 5 bakt&erratia liquefacien11%)

yang sensitif terhadaglindamycin sebanyak 75%Staphylococcus lentudan
Serratia liquefacienmerupakan bakteri infeksi sekunder, sedangkan 11 sampel
lainnya (25%) dikatakan bakteri kontaminan, dan sebesar 4 sampel (8%) bernilai
negatif karena tidak didapatkan pertumbuhan kuman (TAPK). Faktor yang
mempengaruhi kejadian diare, yaitu : 1). Faktor perilaku kebiasaan mencuci
tangan, 35 pasien (73%) menggunakan air kobokan, 3 orang (6%) menggunakan
Hand Sanitizerdan 10 orang (21%) menggunakan sabun di air yang mengalir; 2).
Faktor perilaku sanitasi pembuangan tinja, 40 orang (83%) memiliki jamban atau
WC pribadi, dengan jenis WC sebanyak 28 orang (70%) serta 12 orang (30%)
jenis jamban cemplung, dan 8 orang (17%) tidak memiliki jamban atau WC
pribadi; 3). Faktor sumber air, 21 orang pasien (44%) menggunakan sumber air
sumur untuk keperluan minun dan MCK, 5 orang (10%) menggunakan air sungai,
dan 22 orang (46%) menggunakan air PDAM; 4). Faktor makanan, 35 orang
pasien (73%) tidak menghangatkan kembali makanan yang telah diletakkan lama

pada suhu ruang dan 13 orang pasien (27%) menghangatkan seluruhnya.
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