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RINGKASAN

Infeksi daerah operasi (IDO) merupakan salah satu komplikasi umum dari
semua jenis prosedur bedah termasuk bedah spinal. Terdapat banyak faktor resiko
yang berkontribusi dalam berkembangnya IDO, salah satunya adalah penggunaan
antibiotik profilaksis yang tidak adekuat. Pemilihan antibiotika profilaksis
sepatutnya didasari pada sensitivitas dan pola patogen terbanyak di lokasi operasi
serta spektrum kerja yang spesifik. Belum ada data terkait angka kejadian IDO dan
keterkaitannya dengan penggunaan antibiotika profilaksis serta faktor resiko
lainnya pada pasien yang menjalani bedah spinal di SMF Orthopaedi &
Traumatologi RSUD Dr. Soetomo Surabaya. Penelitian ini bertujuan untuk
mendeskripsikan pola penggunaan antibiotika profilaksis dan menganalisis
pengaruh penggunaan antibiotika profilaksis terhadap kejadian IDO serta faktor
resiko IDO lainnya pada pasien pembedahan spinal.

Metode penelitian ini adalah observasional deskriptif analitik melalui
pencatatan data secara retrospektif terhadap rekam medik pasien yang menjalani
pembedahan spinal selama periode 2019 — 2020. Penetapan sampel ditetapkan
berdasarkan purposive sampling yaitu yang memenubhi kriteria penelitian. Kriteria
inklusi yaitu pasien berusia >18 tahun dan mendapatkan antibiotik profilaksis.
Kriteria eksklusi adalah pasien dengan kondisi infeksi dan telah mendapatkan
antibiotik terapeutik sebelum operasi dan pasien yang tidak rutin kontrol hingga
minimal 30 hari pasca operasi. Data yang telah dikumpulkan kemudian dianalisis
secara deskriptif dan secara statistik dengan analisis regresi logistik.

Pada penelitian ini, dari 41 total subjek penelitian ditemukan angka kejadian
IDO sebesar 14,6% (6 pasien) yang terdeteksi pada 12-75 hari pasca operasi (rata-
rata onset IDO 32,5 + 24,6 hari), diantaranya 7,3% adalah IDO insisi deep, 4,8%
IDO insisi superfisial, dan 2,5% infeksi organ/rongga. Pasien yang menjalani
pembedahan spinal mayoritas laki-laki (70,7%), pasien usia dewasa (92,7%)
dengan rata-rata usia 43,2 + 16,4 tahun dengan mayoritas prosedur terkait open
surgery (97,6%), posterior approach (97,6%) dan instrumentasi/ pemasangan
implan (90,2%). Hasil kultur mikrobiologi positif ditemukan pada semua pasien
IDO. Mikroorganisme yang paling banyak dijumpai adalah bakteri Gram negatif
(61,5%), bakteri Gram positif sebanyak 15,4% dan polimikroba sebanyak 23,1%.
Escherichia coli ESBL adalah patogen paling dominan (2 kasus IDO), diikuti oleh
Escherichia coli (2 kasus). Staphylococcus aureus dan Staphylococcus koagulase
negatif (CoNS) seperti S. haemolyticus, S. epidermidis ditemukan pada masing-
masing 1 kasus IDO.

Pola penggunaan antibiotika profilaksis yang paling banyak digunakan
adalah ceftriaxone 2 g (58,5%), diikuti oleh cefazolin 2 g (39,0%) dan cefuroxime
1,5 g (2,4%). Waktu pemberian profilaksis paling banyak diberikan pada 30-60
menit sebelum insisi (53,7%), sementara itu 31,7% diberikan pada >60 menit
sebelum insisi dan 14,6% diberikan pada <30 menit sebelum insisi. Lama
pemberian profilaksis pada 4,9% diberikan sebagai dosis tunggal dan 17,1%
diberikan sebagai dosis berulang dalam 24 jam. Sementara mayoritas pasien (78%)
mendapatkan antibiotika profilaksis yang dilanjutkan sebagai terapi empiris.

Hasil analisis regresi logistik biner menunjukkan bahwa secara statistik
pemilihan jenis antibiotika, waktu pemberian dan lama pemberian antibiotika
profilaksis secara simultan menentukan sebesar 29,2% kejadian IDO. Secara
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parsial, waktu pemberian (p = 0,290 > 0,05) dan lama pemberian (p = 0,463 > 0,05)
masing-masing tidak memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kejadian IDO.
Sementara jenis antibiotika profilaksis memiliki pengaruh yang signifikan terhadap
kejadian IDO namun dengan koefisien regresi yang bersifat berlawanan (p value =
0,05 <0,05; OR 0,104; CI1 95% 0,011-0,998; B -2,26). Dari 6 pasien IDO, sebanyak
5 pasien yang mendapatkan cefazolin untuk profilaksis sebagaimana telah
direkomendasikan berbagai pedoman umum penggunaan antibiotika, sedangkan
satu pasien lainnya mendapatkan ceftriaxone. Secara statistik maupun deskriptif
dapat disimpulkan bahwa pemilihan jenis antibiotika cefazolin beresiko
menyebabkan IDO sedangkan jenis antibiotika profilaksis ceftriaxone berpotensi
mencegah kejadian IDO. Selain terkait penggunaan antibiotika profilaksis, resiko
kejadian IDO tertunya juga dapat disebabkan berbagai faktor resiko lainnya baik
terkait prosedur operasi ataupun karaktestik pasien itu sendiri.

Analisis regresi logistik bivariat menunjukkan bahwa masing-masing dari
jenis kelamin, usia, IMT (obesitas), komorbid DM, LoS total, LoS pre-opeasi, LoS
post-operasi, skor ASA, lama operasi, riwayat merokok dan konsumsi steroid
secara statistik tidak memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kejadian IDO
pada penelitian ini (p > 0,05). Sementara itu komorbid keganasan (p = 0,02 <0,05)
dan jumlah perdarahan intraoperasi (p = 0,02 < 0,05) merupakan faktor resiko
signifikan terhadap kejadian IDO pada penelitian ini. Meskipun secara statistik
tidak signifikan, lama operasi dan lama rawat inap (LoS total, LoS pre opeasi, LoS
pasca operasi) diduga turut berperan besar dalam tingginya angka IDO pada pasien
pasca pembedahan spinal dalam penelitian ini.

Pola penggunaan antibiotika terapi pada pasien dengan IDO pasca
pembedahan spinal bervariasi sesuai dengan hasil uji kepekaan antibiotika dari hasil
kultur mikrobiologi masing-masing pasien. Sebanyak 91,7% (11 dari 12) peresepan
antibiotika bersifat terapi definitif. Injeksi ceftriaxone 1 gram tiap 12 jam adalah
satu-satunya antibiotika terapi empiris yang diberikan. Sebanyak 83,3% (10 dari
12) peresepan antibiotika tunggal sementara 2 lainnya (16,7%) adalah peresepan
antibiotika kombinasi. Selain mendapatkan terapi antibiotika pada 5 dari 6 pasien
IDO (83,3%), dampak dari kejadian IDO pasca pembedahan spinal pada penelitian
ini juga ditemukan 4 pasien (66,7%) mendapatkan tindakan debridement, 3 pasien
(50%) menjalani rawat inap kembali (rehospitalisasi), 2 pasien (33,3%) menjalani
rawat inap yang berkepanjangan akibat infeksi daerah operasi, dan 2 pasien (33,3%)
mendapatkan perawatan luka dengan vacuum-assisted wound closure (VAC).

Penelitian lebih lanjut dengan jumlah sampel yang lebih besar diperlukan
untuk mengetahui faktor-faktor resiko lain yang berkontribusi pada IDO dan
pengumpulan data yang dilakukan secara prospektif agar dapat meminimalisir
kesalahan dalam pencatatan data rekam medik dan pengamatan kondisi luka operasi
dengan lebih akurat. Selain itu perlunya pembaharuan pengujian kepekaan kuman
secara menyeluruh dan berkala terhadap antibiotika profilaksis sefalosporin
khususnya generasi 1 (cefazolin) mengingat tingkat resistensi bakteri terhadap
sefalosporin yang semakin meningkat dan berperan penting dalam kejadian infeksi
daerah operasi.

X1l
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Effect of Prophylactic Antibiotics on Surgical Site infection in Spine Surgery

ABSTRACT

BACKGROUND - Surgical Site Infection (SSI) is a common complication of all
surgical procedures including spine surgery. There are many risk factors that
contribute to the development of SSI, one of which is inadequate prophylactic
antibiotics. There is still no data regarding the incidence of SSI and its relationship
with the use of prophylactic antibiotics and other risk factors in patients undergoing
orthopaedic spine surgery at RSUD Dr. Soetomo Surabaya.

OBJECTIVE — The aim of this study were to describe the pattern of prophylactic
antibiotic use and to analyze the effect of prophylactic antibiotic against the
incidence of SSI and the other risk factors in spinal surgery patients.

METHOD - This observasional study was conducted in 41 patients undergoing
spinal surgery on period 2019 - 2020. Data was collected retrospectively through
patient medical records determined by purposive sampling. Data was analyzed
descriptively and analytically by logistic regression.

RESULT AND CONCLUSION - The incidence of SSI in spine surgery was
14.6% (6 of 41 patients). The most widely used prophylactic antibiotics was
ceftriaxone (58.5%), followed by cefazolin (39.0%) and cefuroxime (2.4 %), most
given at 30-60 minutes before incision (53.7%). The choice of antibiotics had a
significant effect on the incidence of SSI (p = 0.05). In addition to the use of
prophylactic antibiotics, bivariate analysis revealed that malignancy (p = 0.02) and
intraoperavite bleeding >1500 ml (p = 0.02) were significant risk factors for SSI.
Of six patients with SSI, five patients received cefazolin for surgical prophylaxis as
recommended by guidelines while another patient get ceftriaxone. It were probably
due to the resistance of local microorganisms against cefazolin and related to the
most commonly isolated pathogens were Gram-negative organisms (overall
68.75%).

KEYWORDS: Cefazolin, Ceftriaxone, Cefuroxime, Prophylactic Antibiotics, Risk
Factors, Spine Surgery, Surgical Site Infection
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