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MOTTO DAN PERSEMBAHAN 
 

Jika kamu memperoleh kebaikan, (niscaya) mereka bersedih hati, tetapi jika kamu tertimpa 

bencana, mereka bergembira karenanya. Jika kamu bersabar dan bertakwa, tipu daya mereka 

tidak akan menyusahkan kamu sedikitpun. Sungguh, Allah maha meliputi segala apa yang 

mereka kerjakan (Q.S. Ali Imron ; 120) 

 

 

 

 

Skripsi ini ku persembahkan untuk: 

Almamaterku Universitas Wahid Hasyim sebagai wujud terima kasihu. 
Keluargaku sebagai wujud hormatku. 
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INTISARI 

 

Angka kejadian demam tifoid di Cilacap cukup tinggi. Suatu penelitian 

menyebutkan tidak ada perbedaan respon terapi berupa waktu bebas panas dan 

lama perawatan pada pemberian antibiotik dalam pengobatan demam tifoid pada 

anak di sebuah rumah sakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui macam 

antibiotik yang digunakan dalam pengobatan demam tifoid, membandingkan 

waktu bebas panas dan lama perawatan dari macam golongan antibiotik yang 

digunakan dalam pengobatandemam tifoid pasien rawat inap anak di rumah sakit 

umum (RSUD) Cilacap tahun 2012. 

Penelitian ini merupakan penelitian survei analitik dengan pendekatan 

secara retrospektif. Teknik pengambilan sampel menggunakan metode purposive 

sampling. Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah pasien demam tifoid 

yang menjalani rawat inap bangsal anak RSUD Cilacap tahun 2012. Data respon 

terapi penggunaan antibiotik pada pengobatan demam tifoid berupa waktu bebas 

panas dan lama perawatan dianalisis menggunakan uji Kruskal-Wallis. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa macam antibiotik yang digunakan 

pada pengobatan demam tifoid pasien rawat inap bangsal anak RSUD Cilacap 

adalah amoxicillin, ceftriaxon, cefotaxim, kombinasi cefotaxim dan gentamisin, 

kombinasi ceftriaxon dan cefotaxim, kombinasi ceftriaxon dan gentamisin, serta 

kombinasi cefotaxim dan amoxicillin. Antibiotik yang paling sering digunakan 

pada pengobatan demam tifoid adalah seftriakson. Tidak ada perbedaan respon 

terapi berupa waktu bebas panas dan lama perawatan pada penggunaan antibiotik 

yang digunakan dalam pengobatan demam tifoid di RSUD Cilacap. 

 

Kata Kunci :  Pasien demam tifoid anak, macam penggunaan antibiotik,   

respon terapi. 
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ABSTRACT 

 

The incidence of typhoid fever in children is quite high in Cilacap. There 

was a study that resulted there were no difference of fever-free time and duration 

of treatment between antibiotics treatment for typhoid fever children at a hospital. 

This study aims to determine the antibiotics that were used in the treatment 

between antibiotics treatment for typhoid fever inpatient children at Cilacap 

general hospital in 2012 years. 

 This research is analytic survey with a retrospective approach. Sampling 

technique using the purposive sampling method. Sample used in this study were 

typhoid fever inpatient children at Cilacap general hospital in 2012 years. 

Therapeutic response data of the antibioticss use of typhoid fever as a fever-free 

time and duration of treatment were using Kruskal_Wallis test. 

This research resulted that the antibiotics that were used in the treatment of 

typhoid fever inpatient children at Cilacap general hospital were amoxicillin, 

ceftriaxon, cefotaxim, cefotaxim-gentamicin combination, ceftriaxon-cefotaxim 

combination, ceftriaxon-gentamicin combination, and cefotaxim-amoxicillin 

combination. Ceftriaxon is most used antibiotics at the tphoid fever treatment. 

There were no difference of fever-free time and duration of treatment between 

antibiotics treatment for typhoid fever inpatient children at Cilacap general 

hospital. 

 

 

Key Word : Typhoid fever inpatient children, antibiotics, therapeutic 

response. 
  


