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RINGKASAN 

Perbandingan Escherichia coli penghasil ESBL pada usia neonatal dini dan 

pasca neonatal di wilayah Surabaya Utara  

 

 Proses perkembangan mikrobiota pada neonatus berlangsung terus 

menerus. Perkembangan pada periode perinatal merupakan masa yang penting 

karena terjadi modifikasi yang mempengaruhi sistem imun dan  penyakit yang 

berhubungan dengan individu. Usia 1 tahun sampai dengan 18 bulan, mikrobiota 

saluran pencernaan sudah terbentuk sempurna. Penggunaan terapi antibiotik pada 

periode tersebut dapat menghambat perkembangan mikrobiota. Pengobatan 

modern saat ini sering menggunakan antibiotik untuk mengatasi masalah infeksi. 

Resistensi antibiotik menjadi masalah serius di berbagai negara. Penyalahgunaan 

pemberian antibiotik pada pengobatan, pertanian dan peternakan merupakan 

faktor utama fenomena tersebut 

Antimikroba beta-laktam paling sering digunakan untuk pengobatan 

infeksi. Paparan antimikroba tersebut secara terus menerus ke beberapa strain 

beta-laktam akan menginduksi adanya mutasi gen penyandi enzim beta-laktamase 

pada bakteri tersebut. Mutasi tersebut menyebabkan aktivasi baru bakteri dalam 

melawan antibiotk beta-laktam. Enzim ini dikenal dengan spektrum β-lactamase. 

Infeksi yang disebabkan ESBL cenderung terjadi di negara yang dengan tingkat 

pendapatan rendah. Infeksi tersebut berdampak pada lamanya rawat inap jika 

pasien tersebut dirawat di rumah sakit dan memerlukan terapi antibiotik. Pasien 

dengan infeksi ESBL yang memerlukan terapi antibiotik akan lebih lama dirawat 

di rumah sakit daripada pasien yang tidak terinfeksi ESBL, hal tersebut 

menyebabkan biaya rawat inap di rumah sakit semakin meningkat. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk menganalisis perbandingan Escherichia coli penghasil 
ESBL pada usia neonatal dini dan pasca neonatal di wilayah Surabaya Utara.  

Jenis penelitian ini cross sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah 

swab rectal dari bayi usia neonatal dini dan pasca neonatal yang diambil dari 3 

Puskesmas di wilayah Surabaya Utara mulai bulan Februari sampai April 2019. 

Besar sampel pada penelitian ini 200 sampel. Dengan teknik pengambilan sampel 

consecutive sampling. Variabel penelitian ini meliputi penggunaan antibiotik, 

komplikasi kehamilan, riwayat penggunaan alat-alat medis, hygiene sanitasi, diet, 

hygiene sanitasi, antibiotik, usia dan kejadian ESBL.  

Hasil bakteri penghasil ESBL dari 200 sampel yaitu Escherichia coli 

9(64,3%) pada usia neonatal dini dan 25 (67,6%) pada usia pasca neonatal, 

Klebsiella pneumonia 1(20%) pada usia neonatal dini dan 4 (33,3%) pada usia 

pasca neonatal, Enterobacter aerogenes 1 (20%) pada usia neonatal dini dan 3 

(25%) pada usia pasca neonatal, Acinetobacter 2 (40%) pada usia neonatal dini 

dan pada usia pasca neonatal tidak terkonfirmasi, Pseudomonas spp 1 (20%) pada 

usia neonatal dini dan 2 (16,7%) pada usia pasca neonatal, Pseudomonas 

aeruginosa 1 (20%) pada usia neonatal dini dan 2 (16,7%) pada usia pasca 

neonatal. Faktor yang berhubungan dengan kejadian ESBL pada usia neonatal dini 

dan pasca neonatal adalah riwayat berkunjung ke pusat kesehatan yaitu 35 

(68,6%) ke Puskesmas dan klinik dan 16 (31,4%) ke Rumah Sakit, penggunaan 
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antibiotik yaitu 3(5,8%) menggunakan antibiotik dan 48(94,2%) tidak 

menggunakan antibiotik, proses persalinan yaitu 38(73,1%) secara spontan dan 

13(26,9%) secara SC.  

Hasil perbandingan gen ESBL dengan menggunakan pemeriksaan PCR 

adalah CTX-M 5 (50%) pada usia neonatal dini dan 16 (50%) pada usia pasca 

neonatal, SHV 1 (10%) pada usia neonatal dini dan 1 (3,1%) pada usia pasca 

neonatal, TEM tidak terkonfirmasi pada usia neonatal dini dan 1 (3,1%) pada usia 

pasca neonatal, pasangan gen CTX-M,TEM 2 (20%) pada usia neonatal dini dan 5 

(15,6%) pada usia pasca neonatal, SHV,TEM pasangan gen tidak terkonfirmasi 

baik pada usia neonatal dini maupun pasca neonatal, CTX-M,SHV 2 (20%) pada 

usia neonatal dini dan 4 (12,5%) pada usia pasca neonatal, CTX-M, TEM, SHV 

tidak terkonfirmasi pada usia neonatal dini dan 5 (15,6%) pada usia pasca 

neonatal.  

Simpulan hasil penelitian ini adalah Terdapat perbedaan jumlah ESBL 

positif diantara usia neonatal dini dan pasca neonatal dari 3 Puskesmas di wilayah 

Surabaya Utara, prevalensi ESBL pada usia pasca neonatal yaitu lebih besar 

dibandingkan usia neonatal dini 

Saran dari penelitian ini adalah Perlu ditingkatkan kembali penyuluhan cuci 

tangan kepada petugas kesehatan dan masyarakat agar penularan ESBL melalui 

kontak dapat dicegah dan perlu ditingkatkan pemakaian antibiotik secara tepat, 

agar masyarakat paham dan tidak menimbulkan resistensi 
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SUMMARY 

 

Comparison Escherichia coli producing ESBL ESBL producer in early and 

post neonatal neonatal age in the North Surabaya  
 

The process of developing microbiota in the neonate continues. 

Development in the perinatal period is an important period because of 

modifications that affect the immune system and diseases associated with 

individuals. Aged 1 year to 18 months, the digestive tract microbiota is fully 

formed. The use of antibiotic therapy in this period can inhibit the development of 

microbiota. Modern medicine today often uses antibiotics to treat infectious 

problems. Antibiotic resistance is a serious problem in various countries. Misuse 

of antibiotics in medicine, agriculture and livestock is a major factor in this 

phenomenon. 

 Beta-lactam antimicrobials are most often used for the treatment of 

infections. Continuous exposure of these antimicrobials to several beta-lactam 

strains will induce the mutation of the beta-lactamase enzyme encoding gene in 

these bacteria. These mutations cause new activation of bacteria in the fight 

against beta-lactam antibiotics. This enzyme is known as the spectrum of β-

lactamase. Infection caused by ESBL tends to occur in countries with low income 

levels. The infection affects the length of stay if the patient is hospitalized and 

requires antibiotic therapy. Patients with ESBL infection who require antibiotic 

therapy will be hospitalized longer than patients who are not infected with ESBL, 

this causes the cost of hospitalization to increase. The purpose of this study was to 

analyze the comparison of ESBL-producing Escherichia coli in early neonatal and 

post neonatal age in the North Surabaya.  

 Cross sectional study was perfomed. The sample in this study was swab 

rectal from early neonatal and post neonatal infants taken from 3 Primary Health 

Centers in the North Surabaya from February to April 2019. The sample size in 

this study was 200 samples. With sampling technique consecutive sampling. The 

variables of this study include the use of antibiotics, pregnancy complications, 

history of use of medical devices, sanitation hygiene, diet, hygiene sanitation, 

antibiotics, age and incidence of ESBL 

Total of bacteria producing ESBL from 200 samples were Escherichia coli 

9 (64,3%) early neonatal and 25(67,6%) post neonatal infants, Klebsiella 

pneumonia 1 (20%) early neonatal and 4 (33,3%) post neonatal infants, 

Enterobacter aerogenes 1(20%) pada usia neonatal dini dan 3 (25%) post neonatal 

infants, Acinetobacter 2 (40%) early neonatal and post neonatal infants not 

confirmation, Pseudomonas spp 1 (20%) early neonatal and 2 (16,7%) post 

neonatal infants, Pseudomonas aeruginosa 1 (20%) early neonatal and 2 (16,7%) 

post neonatal infants. Factors related to the incidence of ESBL in early neonatal 

and post neonatal are a history of visiting the health center were 35 (68,6%) to 

Primaary Health Care and clinic and 16 (31,4%)  to Hospital, used antibiotics 

were 3(5,8%) used antibiotics and 48 (94,2%) did not use antibiotics, delivery 

mode were 38 (73,1%) vaginal delivery and 13 (26,9%) SC 

 The comparison of ESBL genes using PCR examination were CTX-M 5 

(50%) in early neonatal and 16 (50%) in post neonatal, SHV 1 (10%) in early 

neonatal and 1 (3,1%) in post neonatal, TEM was not confirmed in early neonatal 
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and 1 (3,1%) in post neonatal, partner of CTX-M gene, TEM 2 (20%) in early 

neonatal and 5 (15.6%) in post neonatal, SHV, TEM gene pair is not confirmed 

both in early neonatal and post neonatal, CTX-M, SHV 2 (20%) in early neonatal 

and 4 (12.5%) in post neonatal, CTX-M , TEM, SHV was not confirmed in early 

neonatal and 5 (15.6%) in post neonatal  

 Conclusion of the results of this study is that there are differences in the 

number of positive ESBL between early and post neonatal neonatal of 3 Primary 

Health Centers in the North Surabaya, the prevalence of ESBL in post neonatal is 

greater than of early neonatal 

 From this study are that it needs to be improved again counseling on hand 

washing to health workers and the public so that transmission of ESBL through 

contact can be prevented and it is necessary to increase the use of antibiotics 

appropriately, so that people understand and do not cause resistance 
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