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Latar Belakang

A Resistensiantibiotika (AB) merupakan masalah
global A Resolusi WHA dan Deklarasi Jaipur

A Penelitian resistensi di Indonesia bersifat sporadis
dan menggunakan metode yang berbeda A tidak
adanya data resistensi AB secara nasional

A Salah satu isu strategis pembangunan kesehatan
2010-2014 Agenda Riset Nasional (ARN)
A penggunaan obat yang tidak rasional
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INTERACTION BETWEEN ANIMALS AND HUMAN IN AMI

Examples of How Antibiotic Resistance Spreads

> Animals get

i < antibiotics and

develop resistant
bacteria in their guts.

@
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Fertilizer or water
containing animal feces
and drug-resistant bacteria
is used on food crops.
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Vegetable Farm

Drug-resistant
bacteria can

remain on meat ~ dq
from animals. d
When not handled

or cooked properly, \
the bacteria can

spread to humans.
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Drug-resistant bacteria
in the animal feces can
remain on crops and be
eaten. These bacteria
can remain in the
human gut.
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George gets
antibiotics and
develops resistant
bacteria in his gut.

George stays at

home and in the

general community.

Spreads resistant \

bacteria. George gets care at a

hospital, nursing home or
other inpatient care facility.
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Resistant germs spread
directly to other patients or
indirectly on unclean hands
of healthcare providers.
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MEKANISME KERJA RESISTENSI ANTIMIKROBZ
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RESISTENSI ANTIMIKROBA MELALUI PLASMID

Bacterial DNA Plasmids
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Penyebab Resistensi AB

A Penggunaan AB yang tidak rasional (peresepan AB
tidak sesual dengan indikasi)

A Mudahnya akses terhadap AB
A Ketidakpatuhan penggunaan AB

A Selfmedication yang tidak tepat

A Higiene dan sanitasi yang tidak baik di fasilitas
pelayanan kesehatan

A Penggunaan AB di sektor peternakan sebagai
growth promotor yang melebihi batas yang
diperbolehkan




Dampak Resistensi AB

A Gagal terapi standar A ancaman bagi pasien
karena pandemik resistensi AB

A Perpanjangan lama rawat A biaya tinggi

A Perpanjangan masa sakit di komunitas A
penularan A mikroba resisten di komunitas
semakin banyak

A Meningkatnya resiko kematian

A Dibutuhkan terapi dengan AB lini 2 yang
lebih toksik (dan sering kurang manjur)



Penelitian Resistensi AB

Hasil AMRIN Study (20052008)

A Sepertiga AB yang diresepkan tanpa
Indikasi yang jelas

A Hanya 21% AB yang diresepkan secara
rasional

A 16.8% E.col/ESBL positive
A 25.7% K.pneumoniae ESBL positive




Penelitian Resistensi AB Balitbangkes

APemetaan dan Uji ResistensiMikroorganisme
PenyebabDiare pada Balita di Indonesia
(2009-2012)

ASurvei ResistensiN.gonorrhoeae Terhadap
Beberapa Antibiotika pada Wanita Penjaja
Seksdi Jakarta, Tangerang, dan Palembang
(2012-2013)

AResistensidan Suseptibiliti Antiviral Virus
Influenza A/H5n1 Dan A/H1nlpandemi 09
Terhadap Amantadin dan Oseltamivir (2013)



Resistensi
Campylobacter jejuni

Campylobacter jejun{n=95)

Persentase Resistens




Resistensl Sal/monella spp

Salmonella spgn=44)
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Resistensi Shigella sonnei

Shigella sonngn=57)
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Resistensi Shigella flexneri

Shigellaflexneri (26)
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Resistensl Vibrio cholera
Vibrio Cholerga8)
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Q Survel Resistensi N.gonorrhoeae Terhadap
=" Beberapa Antibiotika pada WPS di Jakarta,
Tangerang , dan Palembang

A Infeksi Neisseriagonorrhoeae menyebabkan
banyak komplikasi dan meningkatkan risiko
terinfeksi HIV/AIDS

A Pilihan Antibiotik yang diujikan pada survei ini
berdasarkan:

- Clinical laboratory Standard Institutes (CLS/)
- GonococcalSurvelllance Project (GASP)
- Antibiotika yang digunakan oleh program

I Antibiotika yang digunakan program : cefixime,
levofloxacin, Kanamisin, Tiamfenikol, dan Ceftriakson






