
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LAMPIRAN 

  



 

 

 

Lampiran 1. Ethical Exemption 

 
  



 

 

 

Lampiran 2. Surat Izin Penelitian 

 
 

 



 

 

 

Lampiran 3. Surat Keterangan Selesai Penelitian 

 

 
 



 

 

 

Lampiran 4. Prosedur pembuatan kultur sputum dan pengujian lanjutnya 

menggunakan instrumen ID/AST BD Phoenix 

 

1. Tahap Pra Analitik  

a. Melakukan sterilisasi terhadap alat, bahan dan area kerja terlebih 

dahulu untuk meminimalisir kontaminasi  

2. Tahap Kultur Sampel Sputum  

a. Memastikan identitas pasien pada wadah sampel dan permintaan 

laboratorium sama (Nama, Alamat, Tanggal Lahir, dan Nomor Rekam 

Medis )  

b. Menilai jumlah dan kualitas sampel lalu mencatat keadaan sputum saat 

diterima (mukoid, purulen, encer).  

c. Melakukan kultur sputum dengan cara menambahkan sampel sputum 

ke media kultur dengan metode kuadran, kemudian plate ditutup dan 

disimpan dalam inkubator 37oC  

d. Memantau pertumbuhan bakteri atau jamur dinilai setiap hari,  

1) Hasil dikatakan positif jika nampak pertumbuhan organisme 

patogen setelah minimal 24 jam inkubasi.  

2) Hasil dikatakan negatif jika tidak ada pertumbuhan organisme 

patogen dalam 6-8 minggu untuk media kultur padat dan 6 minggu 

untuk media kultur cair. 

e. Melakukan identifikasi dan pemeriksaan AST Jika kultur sputum 

positif, 

  



 

 

 

3. Tahap Pemeriksaan Gram 

a. Meletakkan satu tetes akuades steril di atas kaca objek, ditambahkan 

satu ose isolat dan diratakan. 

b. Memfiksasikan sediaan dengan api lampu spiritus. 

c. Menuangkan cairan pewarna kristal violet pada preparat secara merata, 

tunggu selama 1 menit, kemudian dibilas dengan air mengalir.  

d. Menuangkan cairan mordant (Gram Iodine atau Stabilized Gram 

Iodine) pada preparat, tunggu selama 1 menit, kemudian dibilas dengan 

air mengalir. 

e. Menuangkan cairan dekolorisasi (Gram Decolorizer) sedikit demi 

sedikit pada preparat hingga tidak ada zat warna yang mengalir keluar 

dari preparat.  

f. Menuangkan counterstain (safranin) pada preparat lalu tunggu 30 detik 

sampai 1 menit.  

g. Membilas preparat dengan air mengalir, lalu mengeringkan preparat. 

h. Melakukan pengamatan preparat menggunakan mikroskop. 

4. Tahap Identifikasi Bakteri dan Uji Sensitivitas 

a. Menyiapkan inokulum,  (usia isolat antara 18-24 jam, untuk Gram 

positif yang fastidious usia isolat bisa 48 jam). 

b. Memberi label (4 Angka Belakan RM) Pada tabung ID broth dan panel   

c. Secara aseptik, memilih koloni dengan sterile cotton swab dari media 

pertumbuhan (tidak menggunakan polyester atau calcium alginate 

swab) 



 

 

 

d. Memasukkan dan larutkan koloni ke dalam ID broth.  

e. Menutup tabung dan vortex selama 5 detik, kemudian didiamkan 

selama 10 detik untuk menghilangkan gelembung udara (tabung dapat 

dijentikkan juga untuk menghilangkan gelembung udara) 

f. Menggunakan PhoenixSpec Nephelometer untuk mengukur 

kekeruhan; standar yang digunakan; 

1) 0,50 – 0,60 McFarland (Gram Negatif) 

2)   0,20 – 0,30 McFarland (Gram Positif) 

g. Jika kukeruhkan sampel lebih tinggi dari standar yang ditetapkan, maka 

perlu dilakukan langkah berikut untuk mengencerkannya: 

1) Menggunakan spidol untuk menandai isi awal tabung ID broth 

2) Dengan menggunakan pipet steril, secara aseptic ID broth baru 

ditambahkan ke dalam tabung inokulum ID broth. (Hanya 

menggunakan ID broth). 

3) ID broth dihomogenkan menggunakan alat VORTEX lalu diukur 

kekeruhannya dengan PhoenixSpec. 

4) Jika masih terlalu keruh ditambahkan lagi dengan ID broth dan 

divortex ulang 

h. Setelah kekeruhan sesuai dengan standar McFarland, menggunakan 

pipet steril dan secara aseptik buang kelebihan larutan broth sampai 

dengan tanda awal. 

i. Menyiapkan AST inokulum 



 

 

 

1) Menambahkan 1 tetes AST indicator solution ke dalam Phoenix 

AST Broth. 

2) Tabung AST broth digoyang dengan membolak-balikan beberapa 

kali sampai tercampur. Dalam hal ini dilakukan secara manual; 

tidak menggunakan vortex. 

3) Jika kekeruhan yang dipakai 0,50 0,60 McFarland, sebanyak 25 µL 

larutan dari ID broth ditransfer ke AST broth. 

4) Jika kekeruhan yang dipakai 0,20 0,30 McFarland, sebanyak 50 µL 

larutan dari ID broth ditransfer ke AST broth. 

5) Tabung AST broth ditutup dan dibolak-balikan beberapa kali secara 

manual (tidak menggunakan vortex). 

j. Menyiapkan Panel 

1) Panel ditempatkan pada inoculation station. 

2) ID broth ditempatkan pada sebelah kiri Inoculation station dan AST 

Broth di sebelah kanannya. 

3) Masing-masing tabung dituangkan ke panel sesuai dengan 

peruntukannya. Kemudian panel ditutup dengan plastic penutup 

k. Secara visual diamati jika lubang pada panel sudah terisi sempurna 

untuk memastikan tidak ada gelembung. 

l. Panel Phoenix yang telah diinokulasikan ditempatkan di Panel 

Transport 



 

 

 

m. Kemurnian .... dicek dengan cara menginokulasikan 1 tetes ID broth ke 

Agar darah dan kemudian diinkubasikan di suhu 35° C selama 18-24 

jam. 

n. Memasukkan panel ke dalam alat BD Phoenix M50 ( Panel yang telah 

diinokulasikan bakteri harus dimasukkan ke dalam alat BD Phonix M50 

dalam waktu 30 menit).  

o. Prosedur operasional instrumen ID AST BD Phoenix 

1) Panel Login ditekan atau discan pada tempat scan barcode 

2) Pada bagian Sequence, jika belum terisi makaperlu diketikan angka 

yang terdapat di bagian barcode panel. 

3) Pada bagian Accesion, diketik isian dengan format sebagai berikut; 

a) Untuk accesion diisi dengan nomor registrasi laboratorium 

mikrobiologi 

b) Untuk patient ID diisi dengan nomor rekam medis pasien 

p.  Metrikulam baherke instrument 

1) Load Panel ditekan 

2) Ditunggu sampai keluar gambar kunci terbuka 

3) Setelah itu pintu mesin Phoenix bisa dibuka 

4) Memasukkan panel pada holder panel yang tidak ada tanda LED 

yang menyala. 

5. Tahap analisa data  

a. Hasil identifikasi dan uji sensitivitas dalam kurun waktu 4 tahun di 

kumpulkan. Hasil di sortir, di tabulasikan lalu di analisa. 



 

 

 

Lampiran 5. Dokumentasi Penelitian 

 
Alat BD Pheonix M50 

 

 

 
BD Phoenix (ID/AST) Pannels  

 

 

 
Vortex Mixer 

 

 

 
Nephelometer 

 

 

 
Inkubator 

 

 

 
Koloni Isolat Sputum 



 

 

 

Lampiran 6. Master Tabel Data Resistensi  

Nama Species bakteri Tahun 
Amikacin 

Amoxicillin-

Clavulanate 
Ampicillin 

Ampicillin-

Sulbactam 
Aztreonam 

Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % 

Acinetobacter baumannii 2022 40 5 13% 40 40 100% 40 40 100% 40 5 13% 40 40 100% 
 

2023 29 4 14% 29 29 100% 29 29 100% 29 4 14% 29 29 100% 
 

2024 29 2 7% 29 29 100% 29 29 100% 29 2 7% 29 29 100% 
 

2025 26 6 23% 26 26 100% 26 26 100% 26 6 23% 26 26 100% 

A. baumannii/ 2022 10 0 0% 10 10 100% 10 10 100% 10 2 20% 10 10 100% 

Calcoaceticus complex 2023 19 2 11% 19 19 100% 19 19 100% 19 3 16% 19 19 100% 
 

2024 22 3 14% 22 22 100% 22 22 100% 22 3 14% 22 22 100% 
 

2025 21 5 24% 21 21 100% 21 21 100% 21 5 24% 21 21 100% 

E. cloacae 2022 24 0 0% 24 24 100% 24 24 100% 24 24 100% 24 4 17% 
 

2023 33 0 0% 33 33 100% 33 33 100% 33 33 100% 33 13 39% 
 

2024 24 1 4% 24 24 100% 24 24 100% 24 24 100% 24 10 42% 
 

2025 18 1 6% 18 18 100% 18 18 100% 18 18 100% 18 5 28% 

E. coli 2022 17 0 0% 17 5 29% 17 14 82% 17 9 53% 17 10 59% 
 

2023 24 0 0% 24 6 25% 24 17 71% 24 15 63% 24 12 50% 
 

2024 21 0 0% 21 2 10% 21 17 81% 21 10 48% 21 13 62% 
 

2025 33 0 0% 33 7 21% 33 28 85% 33 21 64% 33 20 61% 

K. pneumoniae  2022 74 0 0% 74 8 11% 74 74 100% 74 9 12% 73 11 15% 

ssp pneumoniae 2023 106 3 3% 106 16 15% 106 106 100% 106 25 24% 106 22 21% 
 

2024 125 1 1% 125 13 10% 125 125 100% 125 26 21% 125 27 22% 
 

2025 130 1 1% 130 19 15% 130 130 100% 130 31 24% 130 30 23% 

P. aeruginosa 2022 25 0 0% 26 26 100% 26 26 100% 26 26 100% 25 9 36% 
 

2023 28 0 0% 28 28 100% 28 28 100% 28 28 100% 28 6 21% 
 

2024 39 1 3% 39 39 100% 39 39 100% 39 39 100% 39 10 26% 
 

2025 37 1 3% 37 37 100% 37 37 100% 37 37 100% 37 11 30% 



 

 

 

Lanjutan Lampiran 5... 

Nama Species bakteri Tahun 
Cefazolin Cefepime Cefotaxime Ceftazidime Chloramphenicol 

Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % 

Acinetobacter baumannii 2022 40 40 100% 40 7 17,5% 40 19 47,5% 40 7 17,5% 40 40 100%  
2023 29 29 100% 29 5 17,2% 29 7 24,1% 29 5 17,2% 29 29 100% 

 
2024 29 29 100% 29 4 13,8% 29 7 24,1% 29 4 13,8% 29 29 100% 

 
2025 26 26 100% 26 9 34,6% 26 12 46,2% 26 9 34,6% 26 26 100% 

A. baumannii/ 2022 10 10 100% 10 3 30,0% 10 6 60,0% 10 3 30,0% 10 10 100% 

Calcoaceticus complex 2023 19 19 100% 19 5 26,3% 19 9 47,4% 19 5 26,3% 19 19 100% 
 

2024 22 22 100% 22 4 18,2% 22 7 31,8% 22 4 18,2% 22 22 100% 
 

2025 21 21 100% 21 6 28,6% 21 8 38,1% 21 5 23,8% 21 21 100% 

E. cloacae 2022 24 24 100% 24 4 16,7% 24 4 16,7% 24 2 8,3% 24 2 8,3%  
2023 33 33 100% 33 13 39,4% 33 13 39,4% 33 12 36,4% 33 2 6,1%  
2024 24 24 100% 24 8 33,3% 24 10 41,7% 24 10 41,7% 24 3 12,5%  
2025 18 18 100% 18 5 27,8% 18 5 27,8% 18 5 27,8% 18 5 27,8% 

E. coli 2022 10 10 100% 17 9 52,9% 17 10 58,8% 17 10 58,8% 17 9 52,9%  
2023 13 13 100% 24 12 50,0% 24 12 50,0% 24 12 50,0% 24 6 25,0%  
2024 14 14 100% 21 13 61,9% 21 14 66,7% 21 14 66,7% 21 1 4,8%  
2025 21 21 100% 33 19 57,6% 33 21 63,6% 33 19 57,6% 33 6 18,2% 

K. pneumoniae  2022 15 15 100% 74 6 8,1% 74 8 10,8% 74 8 10,8% 74 13 17,6% 

ssp pneumoniae 2023 23 23 100% 106 21 19,8% 106 22 20,8% 106 22 20,8% 106 12 11,3%  
2024 28 28 100% 125 23 18,4% 125 26 20,8% 125 26 20,8% 125 11 8,8%  
2025 29 29 100% 130 30 23,1% 130 29 22,3% 130 29 22,3% 130 17 13,1% 

P. aeruginosa 2022 26 26 100% 24 4 16,7% 26 26 100% 24 3 12,5% 26 26 100% 
 

2023 28 28 100% 28 2 7,1% 28 28 100% 28 3 10,7% 28 28 100% 
 

2024 39 39 100% 39 5 12,8% 39 39 100% 39 2 5,1% 39 39 100% 
 

2025 37 37 100% 37 3 8,1% 37 37 100% 37 1 2,7% 37 37 100% 



 

 

 

Lanjutan Lampiran 5... 

Nama Species bakteri Tahun 
Ciprofloxacin Gentamicin Imipenem Levofloxacin Meropenem 

Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % 

Acinetobacter baumannii 2022 40 7 17,5% 40 6 15,0% 40 8 20,0% 40 7 17,5% 40 7 17,5%  
2023 29 5 17,2% 29 5 17,2% 29 4 13,8% 29 5 17,2% 29 4 13,8%  
2024 29 4 13,8% 29 5 17,2% 29 2 6,9% 29 4 13,8% 29 2 6,9%  
2025 26 10 38,5% 26 8 30,8% 26 7 26,9% 26 10 38,5% 26 8 30,8% 

A. baumannii/ 2022 10 3 30,0% 10 1 10,0% 10 2 20,0% 10 2 20,0% 10 2 20,0% 

Calcoaceticus complex 2023 19 5 26,3% 19 5 26,3% 19 2 10,5% 19 5 26,3% 19 2 10,5%  
2024 22 4 18,2% 22 5 22,7% 22 4 18,2% 22 4 18,2% 22 4 18,2%  
2025 21 5 23,8% 21 7 33,3% 21 5 23,8% 21 5 23,8% 20 5 25,0% 

E. cloacae 2022 24 2 8,3% 24 4 16,7% 24 3 12,5% 24 1 4,2% 24 0 0,0%  
2023 33 10 30,3% 33 8 24,2% 33 3 9,1% 33 2 6,1% 33 1 3,0%  
2024 24 8 33,3% 24 7 29,2% 24 2 8,3% 24 2 8,3% 24 2 8,3%  
2025 18 4 22,2% 18 2 11,1% 18 2 11,1% 18 2 11,1% 18 1 5,6% 

E. coli 2022 17 8 47,1% 17 7 41,2% 17 3 17,6% 17 8 47,1% 17 2 11,8%  
2023 24 14 58,3% 24 6 25,0% 24 1 4,2% 24 14 58,3% 24 1 4,2%  
2024 21 8 38,1% 21 7 33,3% 21 0 0,0% 21 7 33,3% 21 0 0,0%  
2025 33 18 54,5% 33 15 45,5% 33 1 3,0% 33 18 54,5% 33 1 3,0% 

K. pneumoniae  2022 74 14 18,9% 74 3 4,1% 74 5 6,8% 73 7 9,6% 74 0 0,0% 

ssp pneumoniae 2023 106 23 21,7% 106 14 13,2% 106 7 6,6% 106 16 15,1% 106 3 2,8%  
2024 125 28 22,4% 125 15 12,0% 125 2 1,6% 125 11 8,8% 125 0 0,0%  
2025 129 29 22,5% 130 17 13,1% 130 2 1,5% 129 17 13,2% 130 0 0,0% 

P. aeruginosa 2022 25 0 0,0% 25 0 0,0% 25 3 12,0% 25 4 16,0% 25 0 0,0%  
2023 28 6 21,4% 28 2 7,1% 28 6 21,4% 28 6 21,4% 28 3 10,7%  
2024 39 5 12,8% 39 0 0,0% 39 6 15,4% 39 4 10,3% 39 3 7,7%  
2025 37 4 10,8% 5 0 0,0% 37 3 8,1% 37 6 16,2% 37 1 2,7% 



 

 

 

Lanjutan Lampiran 5... 

Nama Species bakteri Tahun 
Moxifloxacin Piperacillin 

Piperacillin-

Tazobactam 
Tetracycline 

Trimethoprim-

Sulfamethoxazole 

Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % Jml R&I % 

Acinetobacter baumannii 2022       40 8 20,0% 40 8 20,0% 40 6 15,0% 40 1 2,5%  
2023       29 7 24,1% 29 6 20,7% 29 6 20,7% 29 0 0,0%  
2024       29 4 13,8% 29 4 13,8% 29 3 10,3% 29 1 3,4%  
2025       26 11 42,3% 26 9 34,6% 26 5 19,2% 26 7 26,9% 

A. baumannii/ 2022       10 3 30,0% 10 3 30,0% 10 3 30,0% 10 1 10,0% 

Calcoaceticus complex 2023       19 5 26,3% 19 5 26,3% 19 4 21,1% 19 1 5,3%  
2024       22 6 27,3% 22 4 18,2% 22 4 18,2% 22 2 9,1%  
2025       21 6 28,6% 21 5 23,8% 21 4 19,0% 21 3 14,3% 

E. cloacae 2022 24 1 4,2% 24 5 20,8% 24 0 0,0% 24 2 8,3% 24 2 8,3%  
2023 33 9 27,3% 33 14 42,4% 33 3 9,1% 33 9 27,3% 33 1 3,0%  
2024 24 3 12,5% 24 10 41,7% 24 3 12,5% 24 6 25,0% 24 1 4,2%  
2025 18 4 22,2% 18 7 38,9% 18 3 16,7% 18 4 22,2% 18 3 16,7% 

E. coli 2022 17 8 47,1% 17 13 76,5% 17 2 11,8% 17 7 41,2% 17 7 41,2%  
2023 24 15 62,5% 24 17 70,8% 24 0 0,0% 24 12 50,0% 24 11 45,8%  
2024 21 9 42,9% 21 17 81,0% 21 0 0,0% 21 10 47,6% 21 10 47,6%  
2025 33 19 57,6% 33 24 72,7% 33 0 0,0% 33 17 51,5% 33 10 30,3% 

K. pneumoniae  2022 73 9 12,3% 74 10 13,5% 74 0 0,0% 74 9 12,2% 74 8 10,8% 

ssp pneumoniae 2023 106 18 17,0% 106 30 28,3% 106 9 8,5% 106 20 18,9% 106 19 17,9%  
2024 125 21 16,8% 125 33 26,4% 125 4 3,2% 125 20 16,0% 125 17 13,6%  
2025 130 19 14,6% 130 35 26,9% 130 6 4,6% 130 23 17,7% 130 23 17,7% 

P. aeruginosa 2022       25 0 0,0% 25 1 4,0% 26 26 100% 26 26 100%  
2023       28 1 3,6% 28 4 14,3% 28 28 100% 28 28 100%  
2024       39 1 2,6% 39 1 2,6% 39 39 100% 39 39 100%  
2025       6 1 16,7% 37 1 2,7% 37 37 100% 37 37 100% 

 


