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Diare merupakan penyakit yang dapat dicegah dan
disembuhkan. Di Indonesia, penyakit diare merupakan
penyakit endemis dan juga merupakan penyakit yang
berpotensi Kejadian Luar Biasa (KLB) disertai dengan
kematian. Apoteker merupakan salah satu tenaga
kesehatan yang berperan dalam pembuatan termasuk
pengendalian mutu sediaan farmasi, pengamanan,
pengadaan, penyimpanan, pendistribusian, dan
pengelolaan obat, pelayanan obat atas resep dokter,
dan pelayanan informasi obat. Peran apoteker tidak
hanya berorientasi pada obat saja melainkan juga
berorientasi pada pasien. Salah satu peran seorang
apoteker adalah berperan dalam memberikan
konseling kepada pasien terkait penyakit yang dialami
oleh pasien. Aplikasi “Edinatek : Edukasi Diare Anak
oleh Apoteker” berbasis android merupakan alat
bantu konseling yang dapat membantu apoteker
dalam memberikan edukasi kepada orang tua dengan

anak yang mengalami diare.
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Instruksi Penggunecn

e Aplikasi ini hanya dapat digunakan pada telepon
seluler android apoteker
o Apoteker dapat mengunduh aplikasi ini melalui

playstore

o Apoteker dapat mencari aplikasi ini dengan kata

kunci edinatek

o Apoteker dapat menekan tombol install setelah
menemukan aplikasi edinatek pada playstore

Tampilan Pembukea App

Selamat datang di EDINATEK
“Edukasi Diare Anak Oleh Apoteker

Aplikasi “EDINATEK : Edukasi Diare Anak
Oleh Apoteker” berbasis smartphone
merupakan alat bantu konseling untuk
apoteker terkait manajemen terapi diare
anak dan pencegahannya.

Selamat datang di EDINATEK
“Edukasi Diare Anak Oleh Apoteker™

Aplikasi "EDIMATEK : Edukasi Diare Anak
Oleh Apoteker™ berbasis smartphone
merupakan alat bantu konseling untuk
apoteker terkait manajemen terapi diare
anak dan pencegahannya.

Manfsat “IDINATIK | Bduksui Disne Ansk Oloh Apotaker™

EDANATER: Edubsii Duare Anah cloh Apotsker™ dapat
: i apitetar dalaen meridarik an




Fitur menu ini terdiri dari 15 menu utama aplikasi
yaitu definisi diare anak, klasifikasi diare anak,
etiologi diare, tanda dan gejala diare,

patofisiologi diare, dehidrasi, terapi farmakologis,

terapi non farmakologis, penatalaksanaan terapi,

cara penyimpanan obat, beyond use date,
interaksi obat, PMR, leaflet dan daftar pustaka
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buang air besar dengan konsistensi lembek
afau cair, bahkan dapa! berupa air saja dan
frekuensinya lebih sering (biasanya tiga kali
atau lebih) dalam satu hari,

N

Frekuensi normal diare pada bayi

a Pada kondisi normal, bayi usia 0-3 bulan
dengan ASI eksidusif rata-rata mengalami
BAB 4 - 10x/hari.

b. Bayi baru lahir yang diberi susu formula
mnormalnya memiliki frekuensi BAB 1-4x/hari
Namun, frekuensinya menurun  menjadi

2 hari sekali setelah berusia 1 bulan.

Segera bawa ke dokter apabila bayi mengalami :

a Feses bayl tampak berwarna kehitaman,

’ cerah atau keputihan, merah marun atau
’,‘ menaehiarkan darah
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Klasifikasi

a. Berdasarkan lama mengalami diare

i. Diare akut adalah diare yang berlangsung
kurang dari 14 hari
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ii. Diare persisten atau kronis adalah diare
yang berlangsung lebih dari 14 hari
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l. Diare spesifik adalah pengeluaran feses
lebih dari 3 kali perhari berbentuk cair,
berlendir berdarah disertal dengan tanda
infeksi lainnya akibat bakteri, virus dan
parasit

ii. Diare non spesifik adalah pengeluaran
feses lebih dari 3 kali perhari berbentuk
cair tanpa lendir atau darah
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Fleur

(Penyebab)

Eticleodi

Tanda bintang (*)

Merupakan penyebab diare paling sering pada
anak

Infeksl Virus*

Infeksi bakteri®

Infeksi parasit*

Keracunan®
Intoleransi Laktosa

Malabsorbsi

v " ’ Faktor Psikologis
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Fitur etiologi diare anak. Pada fitur ini terdapat

penjelasan mengenai penyebab - penyebab diare
pada anak.
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Fitur tanda dan gejala diare anak. Fitur tanda

dan gejala ini terbagi berdasarkan virus, bakteri

dan parasit yang menyebabkan diare pada anak.
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Dehicrasi «

Fitur dehidrasi. Pada fitur ini terdapat penjelasan
mengenai definisi dehidrasi, derajat dehidrasi
pada diare, klasifikasi derajat dehidrasi dan
rencana teraoi dehidrasi. Terdapat tabel yang
menjelaskan klasifikasi derajat dehidrasi pada
diare yang dapat diperbesar dengan cara

mengetuk layar dan memperbesar gambar.
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Terapi farmakologis Oral Rehydration Solution
(ORS)

Fitur terapi farmakologis diare anak. Pada fitur
ini berisi mengenai terapi yang dapat digunakan
untuk anak yang mengalami diare. Terdapat
penjelasan mengenai indikasi, dosis, kontra
indikasi, efek samping, cara penggunaan dan

perhatian dari masing - masing obat.
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Terapi non farmakologis dan pencegahannya

1. Memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan dan
diteruskan sampai 2 tahun

2. Memberikan makanan pendamping ASI sesuai
umur. Pemberian nutrisi tersebut dilakukan
hinga dua minggu setelah anak sembuh dan
diare. Pemberian nutrisi yang lebih banyak
bertujuan untuk membantu proses pemulihan
dan mencegah terjadinya malnutrisi

3. Memberikan minum air yang sudah direbus
dan menggunakan air bersih yang cukup

4 Mencuci tangan dengan air dan sabun
sebelum makan dan sesudah buang air besar

5. Mengonsumsi makanan berserat dengan
melakukan diet BRAT. BRAT merupakan salah
satu pola makan khusus yang terdiri dari
Banana (pisang), Rice (beras), Applesauce
(saus apel), dan Toast (roti). Makanan tersebut
merupakan jenis makanan yang mudah dicerna
sehingga memudahkan pemenuhan asupan
nutrisi bagi pasien diare

6. Memberikan anak makanan yang mengandung
serat dan lemak. Adanya asupan serat dapat
mengurangi frekuensi BAB

7. Memberikan edukasi untuk membuang air

Fitur terapi non farmakologis. Pada fitur ini berisi

penjelasan mengenai terapi non farmakologis dan

pencegahan yang dapat diterapkan pada anak

yang mengalami diare.
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& 2. Keluhan yang dialami anak

{mual/muntah/demam)
‘ 3. Lama anak mengalami diare

Lakukan penggalian informasi:

4. Frekuensi anak buang air besar dalam sehan
5. Ada darah pada finja

6. Ada busa pada tinja

7. Ada lendir pada tinja

8. Konsistensi buang air besar

9. Riwayat penyakit
10. Riwayat mengkonsumsi makanan

11. Keadaan umum anak yaitu sadar atau tidak,
lemas atau terlihat sangat mengantuk,
gelisah atau tidak, mau minum atau tidak
(jika mau minum, ketika minum tampak

I ‘ ’ sangat haus atau malas minum), mata

cekung atau tidak, jika kulit perut di cubit,
kulitnya kembali segera, lambat, atau

Fitur penatalaksanaan terapi. Pada fitur ini berisi
penjelasan mengenai penggalian informasi obat

yang harus dilakukan oleh apoteker dan

penatalaksanaan terapi yang sesuai dengan hasil

penggalian informasi obat.
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Beyond Used Date (BUD)
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Definisi (BUD)
BUD puyer dan tablet
BUD sirup/emulsi/suspensi/larvten

BUD oralit
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Fitur interaksi obat. Pada fitur ini berisi interaksi

obat yang digunakan pada diare anak.
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Fitur patient medication record. Pada fitur ini
berisi pilihan apoteker hendak mengisi PMR
menggunakan google formyang langsung
terkoneksi pada email masing - masing apoteker
atau mengisi PMR dengan hard copy. Apabila
apoteker mengisi form PMR menggunakan hard
copy, maka apoteker tersebut dapat mencetak

form PMR terlebih dahulu sebelum digunakan.
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Fitur leaflet. Pada fitur ini, apoteker dapat

mengunduh leaflet ini untuk dicetak atau dapat

membagikan leaflet ini pada pasien, baik melalui

whatshapp atau email pasien.
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https://play.google.com/store/apps/details?
id=com.farkomub.edinatek
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