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ABSTRAK 

Dislipidemia dan diabetes melitus (DM) tipe II dapat terjadi bersamaan dan dapat saling 

memperburuk kondisi pasien. Kompleksitas pengobatan pada pasien dengan komorbiditas yang 

demikian berpotensi meningkatkan risiko permasalahan terkait pengobatan. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui demografi pasien dislipidemia komorbid DM tipe II di salah satu 

rumah sakit di Kota Bandung tahun 2023 serta gambaran kejadian permasalahan 

pengobatannya. Penelitian deskriptif ini meninjau 92 rekam medis pasien yang sesuai dengan 

kriteria penelitian, metode yang digunakan untuk mengidentifikasi permasalahan terkait 

pengobatan mengacu pada Basger et al. 2015. Hasil menunjukkan bahwa pasien dislipidemia 

komorbid DM tipe II dengan terapi statin didominasi oleh perempuan (55,43%) dan lanjut usia 

(59,78%). Kejadian permasalahan terkait pengobatan terbanyak adalah pada sub kategori 

kombinasi obat yang tidak sesuai. Terdapat 78 kasus mengakibatkan peningkatan efek 

terapeutik dan yang paling umum adalah terkait peresepan lansoprazole dengan atorvastatin; 55 

kasus interaksi yang mengakibatkan penurunan efek terapeutik, dimana yang paling umum 

adalah terkait peresepan clopidogrel dengan atorvastatin. Ada 4 kasus yang mengakibatkan 

reaksi hipersensitivitas yaitu melibatkan allopurinol dan obat antihipertensi. Dapat disimpulkan 

bahwa intervensi farmasi klinik dalam meninjau perawatan pasien dengan mempertimbangkan 

risiko dan manfaat dari kombinasi yang demikian bagi pasien. 

Kata Kunci: Permasalahan terkait pengobatan, Dislipidemia, Diabetes mellitus tipe II, Statin, 

Keselamatan pasien. 

 

ABSTRACT 

Dyslipidemia and type II diabetes mellitus (DM) can occur simultaneously and can mutually 

worsen the patient's condition. The complexity of treatment in patients with such comorbidities 

potentially increases the risk of treatment-related problems. This study aims to determine the 

demographics of patients with type II DM comorbid dyslipidemia in one of the hospitals in 

Bandung City in 2023 and describe the incidence of treatment problems. This descriptive study 

reviewed 92 patient medical records that met the research criteria. The classification method for 

identifying problems related to treatment refers to Basger et al. 2015. The results showed that 

patients with type II DM comorbid dyslipidemia on statin therapy were dominated by women 

(55.43%) and elderly (59.78%). The most frequent incidence of treatment-related problems was 

in the subcategory of inappropriate drug combinations. There were 78 cases resulting in 

increased therapeutic effect and the most common was related to the prescription of 

lansoprazole with atorvastatin; 55 cases of interactions resulting in reduced therapeutic effect, of 

which the most common was related to the prescription of clopidogrel with atorvastatin. There 

were 4 cases that resulted in hypersensitivity reactions involving allopurinol and 

antihypertensive drugs. It can be concluded that clinical pharmacists intervene in reviewing 

patient care by considering the risks and benefits of such a combination for the patient. 

Keywords: Medication-related problems, Dyslipidemia, Type II diabetes mellitus, Statins, 

Patient safety. 
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PENDAHULUAN 

Hubungan antara penyakit 

dislipidemia dan diabetes melitus (DM) 

tipe II bersifat timbal balik. 

Dislipidemia dapat memberikan efek 

terhadap resistensi insulin yang 

kemudian dapat menyebabkan 

gangguan metabolisme glukosa dan 

akhirnya menyebabkan DM tipe II 

(Hidayatullah et al., 2022; Andini et al., 

2024). Peng et al., (2021) menyebutkan 

kelainan pada lipoprotein densitas tinggi 

(HDL) akan mengganggu proses alami 

tubuh untuk mengeluarkan kolesterol 

dari sel-sel tubuh, termasuk sel beta 

pankreas. Akibatnya, kolesterol dapat 

menumpuk di dalam sel beta pankreas, 

yang kemudian menyebabkan 

hiperglikemia, kerusakan sekresi 

insulin, dan apoptosis sel beta 

(Alkandahri et al., 2021). Adapun 

gambaran umum dislipidemia pada 

pasien DM tipe 2 adalah peningkatan 

kadar trigliserida dan penurunan kadar 

HDL dan modifikasi lipoprotein 

densitas rendah (LDL) menjadi bentuk 

yang bersifat aterogenik (Hidayatullah 

et al., 2022; Alkandahri et al., 

2022). Statin adalah pilihan terapi 

pertama untuk dislipidemia dan 

dianggap sebagai pijakan utama dalam 

pencegahan penyakit kardiovaskular 

aterosklerotik baik untuk pencegahan 

primer maupun sekunder (PERKI, 

2022). Dengan adanya komorbiditas, 

pasien sering kali harus menjalani 

rejimen pengobatan yang kompleks 

sehingga meningkatkan risiko masalah 

terkait pengobatan (Sheleme et al., 

2021). Permasalahan terkait pengobatan 

adalah peristiwa atau keadaan yang 

melibatkan terapi obat yang dapat atau 

berpotensi mengganggu tujuan terapi 

yang diinginkan. Memahami faktor 

risiko terjadinya permasalahan terkait 

pengobatan pada populasi di rumah 

sakit, sangat penting untuk upaya 

pencegahan, peningkatan kualitas dan 

keamanan perawatan pasien, serta 

optimalisasi penggunaan sumber daya 

(Saldanha et al., 2024). 

Dengan keselamatan pasien 

sebagai prioritas utama, 

mengidentifikasi risiko keselamatan 

serta mengatasi semua sumber potensi 

bahaya adalah tantangan bagi sistem 

kesehatan (World Health 

Organization/WHO, 2021). Upaya yang 

demikian termasuk dalam pemantauan 

terapi obat (PTO) oleh seorang farmasi 

klinik, sebagaimana yang telah diatur 

dalam Standar Pelayanan Kefarmasian 

di Rumah Sakit (2016). Dengan 

demikian, penelitian ini bertujuan untuk 
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mengetahui demografi pasien 

dislipidemia komorbid DM tipe II 

dengan terapi statin di salah satu rumah 

sakit Kota Bandung tahun 2023 

berdasarkan jenis kelamin dan umur 

serta gambaran kejadian permasalahan 

terkait pengobatan yang terjadi.  

METODE PENELITIAN 

Waktu dan Tempat Penelitian 

Penelitian dilakukan di salah 

satu rumah sakit di Kota Bandung dan 

telah memperoleh izin penelitian di 

salah satu rumah sakit di Kota Bandung 

dan dinyatakan layak etik berdasarkan 

surat keputusan No. 011/KEPK-

RSAI/2/2024. 

 

Desain Penelitian 

Penelitian ini bersifat non 

eksperimental dan deskriptif. Kriteria 

inklusi sampel adalah pasien rawat jalan 

dengan diagnosa dislipidemia komorbid 

DM tipe II yang menjalani terapi statin 

sedangkan kriteria eksklusi adalah 

rekam medis yang tidak lengkap. 

Jumlah sampel yang diambil 

diperhitungkan berdasarkan rumus 

Slovin. 

  
 

       
 

Keterangan: 

n = jumlah sampel yang diambil 

N = banyaknya populasi 

e = persen kesalahan sebesar 10% 

Total populasi penelitian ini adalah 

1156 rekam medis. Melalui perhitungan 

rumus Slovin, jumlah sampel penelitian 

ini ditetapkan sebanyak 92 rekam medis 

yang sesuai dengan kriteria inklusi dan 

eksklusi. 

 

Analisis Data 

Untuk analisis demografi pasien, 

dihitung sebaran persentase pasien 

berdasarkan jenis kelamin dan 

kelompok usia sedangkan untuk analisis 

kejadian permasalahan terkait 

pengobatan dilakukan menggunakan 

klasifikasi oleh Basger et al., (2015). 

 

 

Tabel 1. Klasifikasi Permasalahan Terkait Pengobatan Kategori Pemilihan Obat 

Subkategori Sub-subkategori 

Obat tidak sesuai karena kontraindikasi, tidak 

efektif, rejimen yang tidak sesuai, atau 

tersedia alternatif yang lebih aman. 

Obat memerlukan perhatian khusus. 

Kontraindikasi obat. 

Obat yang tidak perlu diminum akibat 

penggunaan obat lain. 

Obat bukan merupakan pengobatan yang 
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paling aman/efektif untuk kondisi medis 

pasien menurut pedoman. 

Obat tidak efektif untuk indikasi yang 

sedang diobati. 

Kondisi pasien tidak responsif terhadap 

obat. 

Obat tanpa indikasi 

Tidak ada indikasi (yang terdokumentasi) 

dengan jelas. 

Duplikasi obat. 

Indikasi tidak memerlukan pengobatan. 

Kombinasi obat, obat dan makanan, obat dan 

obat atau obat dan alkohol yang tidak sesuai 

Interaksi obat meningkatkan efek 

terapeutik dari salah satu atau kedua 

obat. 

Interaksi obat menurunkan efek 

terapeutik dari salah satu atau kedua 

obat. 

Interaksi obat mengakibatkan reaksi 

hipersensitivitas. 

Indikasi tanpa terapi  

Obat sebagai sinergis/pencegah diperlukan 

dan tidak diberikan 

Pasien membutuhkan tambahan 

pengobatan untuk mencegah 

kemungkinan munculnya kondisi medis 

baru. 

Pasien membutuhkan tambahan 

pengobatan untuk menambah efek kerja 

suatu obat. 

Sumber: Basger et al., (2015). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Demografi Pasien 

Berdasarkan Jenis Kelamin 

Hasil menunjukkan sebagian 

besar pasien pada penelitian ini adalah 

perempuan, dengan proporsi 55,43%. 

Temuan ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya yang menekankan 

tingginya prevalensi DM tipe II dan 

dislipidemia pada perempuan. Menurut 

penelitian Wang et al., (2020), 

prevalensi dislipidemia secara 

keseluruhan lebih tinggi pada 

perempuan dibandingkan laki-laki 

akibat transisi menopause dan 

penurunan kadar estrogen, yang dapat 

memicu dan memperburuk disfungsi 

metabolic (Arfania et al., 2022). Selain 

itu, Willer et al., (2023) menyatakan 

bahwa perempuan memiliki faktor 
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risiko yang signifikan untuk 

perkembangan DM tipe II akibat 

fluktuasi hormon dan perubahan 

fisiologis tubuh. 

 

Tabel 2. Analisis Demografi Pasien 

Karakteristik Jumlah 

n:92 

Persentase (%) 

Jenis Kelamin 

Perempuan 51 55,43 

Laki-laki 41 44,57 

Usia 

Dewasa (19-59 tahun) 37 40,22 

Lanjut usia (≥60 tahun) 55 59,78 

Penyakit Penyerta 

Penyakit Kardiovaskular 76 38 

Penyakit Saraf 68 34 

Penyakit Muskuloskeletal 19 9,5 

Penyakit Endokrin 10 5 

Penyakit Ginjal dan Saluran Kemih 7 3,5 

Penyakit Gastrointestinal 6 3 

Penyakit Pernapasan 5 2,5 

Penyakit Kulit dan Jaringan Subkutan 2 1 

Lainnya 7 3,5 

Peresepan Statin 

Atorvastatin 20 mg 72 

40 mg 7 

Rosuvastatin 10 mg 2 

Simvastatin 10 mg 4 

20 mg 7 

Jenis Obat 

≤ 4  7 7,61 

≥ 5 85 92,39 

 

Perempuan mengalami 

perubahan hormon estrogen baik 

sebelum maupun sesudah menopause. 

Sebelum menopause, hormon estrogen 

berperan dalam menjaga keseimbangan 

kolesterol dan profil lipid darah. 

Namun, saat menopause kadar hormon 

estrogen menurun, yang mengakibatkan 

peningkatan profil lipid (Apriliany et 

al., 2021). Selain itu, perubahan bentuk 

tubuh dapat terjadi pada beberapa 

perempuan sebelum dan setelah 

menopause sehingga mempengaruhi 

distribusi lemak tubuh. Perubahan ini 

dapat menyebabkan resistensi insulin, 

yang mengakibatkan peningkatan kadar 

gula darah, terutama pada perempuan 

obesitas atau kelebihan berat badan, 

tetapi kejadian ini juga dapat terjadi 

pada wanita dengan berat badan normal.  
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Analisis Demografi Pasien 

Berdasarkan Usia 

Penelitian ini menemukan 

bahwa sampel penelitian didominasi 

oleh pasien lanjut usia (≥60 tahun). 

Selama proses penuaan, terjadi 

peningkatan adipositas tubuh yang 

diikuti oleh perubahan dalam 

metabolisme lipid dan kadar 

metabolitnya. Kelebihan adipositas 

yang menyebabkan lipotoksisitas dapat 

memicu berbagai penyakit terkait usia, 

termasuk DM tipe II (Chung, 2021). 

Lanjut usia berisiko mengalami 

disfungsi metabolisme lipid, yang 

berkaitan dengan penurunan progresif 

fungsi fisiologis berbagai organ. 

Penurunan fungsi-fungsi organ ini dapat 

menyebabkan gangguan dalam 

pencernaan dan penyerapan lipid, yang 

pada akhirnya meningkatkan risiko 

terjadinya dislipidemia (Song et al., 

2023).  

 

Analisis Demografi Pasien 

Berdasarkan Penyakit Penyerta 

Analisis penyakit penyerta 

pasien menunjukkan prevalensi yang 

tinggi dari penyakit kardiovaskular 

(38%), diikuti dengan penyakit saraf 

(34%) dan muskuloskeletal (9,5%). 

Temuan ini sangat relevan mengingat 

mayoritas pasien dalam penelitian ini 

adalah lansia. Aïdoud et al., (2023) 

menyebutkan bahwa orang berusia 60 

tahun ke atas mengalami setidaknya dua 

penyakit kronis secara bersamaan, 

dimana penyakit kardiovaskular 

merupakan salah satu kondisi paling 

umum pada pasien dengan lebih dari 

satu penyakit kronis. Pada penelitian 

ini, stroke infark merupakan penyakit 

saraf yang paling sering terjadi (29 

kasus). Baik diabetes maupun 

dislipidemia dianggap sebagai faktor 

penyumbang terjadinya stroke. Diabetes 

meningkatkan risiko stroke infark 

sebanyak dua kali lipat dan 

meningkatkan tingkat mortalitas pada 

pasien stroke sedangkan dislipidemia 

merupakan faktor utama penyakit 

jantung koroner, yang berhubungan 

dengan risiko stroke (Kuriakose and 

Xiao, 2020). Penyakit penyerta 

terbanyak selanjutnya yang ditemukan 

dalam penelitian ini adalah yang 

menyerang sistem muskuloskeletal, 

khususnya osteoartritis (6 kasus). 

Nadella et al., (2023) mengatakan 

bahwa gangguan metabolisme lipid 

dapat menyebabkan resistensi insulin 

sementara, yang kemudian 

mengakibatkan peradangan tingkat 
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rendah. Peradangan tersebut melibatkan 

peningkatan kadar sitokin pro-inflamasi 

seperti interleukin (IL)-1, IL-6, dan 

tumor necrosis factor (TNF) alfa, yang 

berperan dalam pengembangan penyakit 

osteoartritis.  Dengan adanya informasi 

terkait penyakit penyerta pasien dapat 

mendorong tenaga kesehatan untuk 

melakukan tindakan pencegahan 

komplikasi dari penyakit kronis 

(Febriany, 2023). Menurut Lamonge et 

al., (2023), intervensi yang diperlukan 

tidak hanya untuk mencegah terjadinya 

komplikasi akibat penyakit kronis 

namun sosialisasi ke masyarakat terkait 

manajemen gaya hidup dan upaya-

upaya pencegahan terhadap penyakit-

penyakit kronis juga diperlukan.  

 

Analisis Demografi Pasien 

Berdasarkan Peresepan Statin 

Berbagai studi telah dilakukan 

untuk menilai efektivitas statin dalam 

pengelolaan lipid. Penelitian oleh 

Hodkinson et al., (2022) menemukan 

bahwa rosuvastatin pada dosis intensitas 

menengah dan tinggi, serta simvastatin 

dan atorvastatin pada dosis intensitas 

tinggi, paling efektif dalam menurunkan 

kadar non-HDL pada pasien diabetes. 

Latif et al., (2020) meneliti 

perbandingan hasil terapi antara 

atorvastatin dan simvastatin. Pasien 

yang menerima atorvastatin dilaporkan 

memiliki nilai akhir kolesterol total, 

HDL, dan trigliserida yang lebih baik 

dibandingkan simvastatin. Sementara 

itu, pasien yang menggunakan 

simvastatin memiliki nilai akhir LDL 

yang lebih baik. Ditinjau dari segi 

karakteristik fisika kimia, obat-obat 

statin memiliki perbedaan struktur dan 

sifat fisik yang mempengaruhi cara 

kerjanya dan hasil terapi yang dicapai. 

Atorvastatin dan simvastatin adalah 

statin lipofilik, sedangkan rosuvastatin 

adalah statin hidrofilik. Statin lipofilik 

mampu menyebar luas ke berbagai 

jaringan tubuh melalui difusi pasif. 

Kemampuan yang demikian dikatakan 

dapat memberikan keuntungan dalam 

pencegahan dan pengelolaan penyakit 

jantung dan pembuluh darah. Statin 

hidrofilik lebih spesifik diambil oleh 

hati melalui mekanisme transpor protein 

sehingga efek statin hidrofilik lebih 

spesifik di hati, yang merupakan target 

utama untuk menurunkan kadar 

kolesterol. Apabila ditinjau dari profil 

farmakokinetiknya, rosuvastatin 

memiliki waktu paruh paling lama, 

yaitu 19 jam, diikuti oleh atorvastatin 

dengan waktu paruh 14 jam, dan yang 

paling singkat adalah simvastatin 
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dengan waktu paruh 1-2 jam. Waktu 

paruh yang lebih panjang memberikan 

fleksibilitas dalam waktu pemberian 

obat (Climent et al., 2021).  

 

Analisis Demografi Pasien 

Berdasarkan Jenis Obat yang 

Diresepkan 

Sebagian besar (92,39%) pasien 

dalam penelitian ini mengonsumsi lebih 

dari 5 jenis obat. Peresepan yang 

demikian dikenal sebagai polifarmasi. 

Polifarmasi merupakan suatu tantangan 

karena dapat meningkatkan risiko efek 

samping yang serius sehingga 

berdampak pada kesehatan serta 

mempengaruhi biaya perawatan (WHO, 

2019). Pengelolaan penyakit 

kardiovaskular cenderung mengarah 

pada polifarmasi yang melibatkan 

kombinasi dari beberapa kelas obat 

sesuai dengan pedoman klinis yang 

berlaku (seperti statin, antiplatelet, β-

bloker, dan angiotensin-converting 

enzyme inhibitors). (Aïdoud et al., 

2023). Oleh karena itu, polifarmasi 

yang perlu dihindari adalah yang tidak 

tepat, yaitu meresepkan banyak obat 

tanpa alasan yang jelas atau ketika 

manfaat obat tidak tercapai. Dengan 

demikian, farmasis berperan penting 

dalam meninjau pengobatan pasien dan 

memastikan obat yang diresepkan sudah 

sesuai. Hal ini akan mengurangi risiko 

kesalahan yang terjadi semasa 

pengobatan (Ciardha et al., 2022). 

 

Gambaran Kejadian Permasalahan 

Pengobatan 

Berdasarkan hasil telaah rekam 

medis pasien, ditemukan 88 dari 92 

rekam medis pasien (95,65%) 

teridentifikasi adanya permasalahan 

terkait pengobatan. Dari angka tersebut, 

sebanyak 83 rekam medis mengalami 

polifarmasi. Berdasarkan hasil yang 

ditemukan, dapat dikatakan bahwa 

semakin banyak obat yang diresepkan, 

semakin tinggi kemungkinan terjadinya 

DRP.

 

Table 3. Distribusi Kejadian Permasalahan Terkait Pengobatan 

Hasil Identifikasi Jumlah 

n:92 

Persentase (%) 

Terdapat permasalahan 88 95,65 

Tidak terdapat permasalahan 4 4,35 
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Temuan ini sesuai dengan 

penelitian sebelumnya yang 

menunjukkan bahwa jumlah obat yang 

dikonsumsi pasien dapat meningkatkan 

risiko terjadinya permasalahan terkait 

pengobatan. Memon et al., (2024) 

menyatakan bahwa polifarmasi adalah 

salah satu faktor utama yang 

berkontribusi terhadap insiden 

permasalahan terkait pengobatan. 

Sejalan dengan temuan sebelumnya 

dalam penelitian ini yang menunjukkan 

bahwa sebagian besar pasien adalah 

lanjut usia dimana penuaan 

meningkatkan risiko morbiditas ganda 

akibat perubahan fisiologis tubuh, yang 

kemudian memerlukan penggunaan 

beberapa jenis obat sehingga akan 

meningkatkan risiko interaksi obat 

(Krustev et al., 2022). Oleh karena itu, 

perhatian khusus harus diberikan dalam 

mengelola polifarmasi pada orang 

dewasa serta lanjut usia, terutama 

mereka yang memiliki penyakit kronis 

(Alnaim et al., 2023).

 

Table 4. Klasifikasi Kejadian Permasalah Terkait Pengobatan Pada Pasien 

Subkategori Sub-subkategori Jumlah Persentase (%) 

Obat tidak sesuai 

karena 

kontraindikasi, 

tidak efektif, 

rejimen yang tidak 

sesuai, atau 

tersedia alternatif 

yang lebih aman. 

Obat memerlukan perhatian khusus 19 7,25 

Kontraindikasi obat 0 0 

Obat yang tidak perlu diminum akibat 

penggunaan obat lain 0 0 

Obat bukan merupakan pengobatan 

yang paling aman/efektif untuk 

kondisi medis pasien menurut 

pedoman 12 4,58 

Obat tidak efektif untuk indikasi yang 

sedang diobati 2 0,76 

Kondisi pasien tidak responsif 

terhadap obat 0 0 

Obat tanpa indikasi 

Tidak ada indikasi (yang 

terdokumentasi) dengan jelas 56 21,37 

Duplikasi obat 2 0,76 

Indikasi tidak memerlukan 

pengobatan 0 0 

Kombinasi obat, 

obat dan makanan, 

obat dan obat atau 

obat dan alkohol 

Interaksi obat meningkatkan efek 

terapeutik dari salah satu atau kedua 

obat 78 29,77 

Interaksi obat menurunkan efek 55 20,99 
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yang tidak sesuai terapeutik dari salah satu atau kedua 

obat 

Interaksi obat mengakibatkan reaksi 

hipersensitivitas 4 1,53 

Indikasi tanpa 

terapi 

 

26 9,92 

Obat sebagai 

sinergis/pencegah 

diperlukan dan 

tidak diberikan 

Pasien membutuhkan tambahan 

pengobatan untuk mencegah 

kemungkinan munculnya kondisi 

medis baru 0 0 

Pasien membutuhkan tambahan 

pengobatan untuk menambah efek 

kerja suatu obat 8 3,05 

 

Permasalahan yang paling 

umum ditemukan dalam penelitian ini 

pada sub kategori kombinasi obat yang 

tidak sesuai dimana hal tersebut dalam 

menyebabkan interaksi. Permasalahan 

terkait yaitu peresepan atorvastatin 

dengan lansoprazole. Interaksi antara 

kedua obat ini diklasifikasikan menjadi 

moderat (drugs.com). Obat golongan 

PPI adalah penghambat kompetitif dari 

transporter efflux P-glikoprotein, 

sedangkan statin adalah substrat 

transporter P-glikoprotein. Apabila 

diberikan secara bersamaan, sekresi 

statin ke lumen usus berkurang dan 

bioavailabilitas meningkat. Risiko 

miopati dan rabdomiolisis meningkat 

seiring dengan konsentrasi aktif obat 

yang tinggi, terutama bila terdapat obat 

yang mengganggu metabolisme statin 

(Syafhan et al., 2018).  

 

Permasalahan Obat Tanpa Indikasi 

yang Terdokumentasi Dengan Jelas 

Permasalahan yang demikian 

adalah terkain peresepan lansoprazole 

sebanyak 20 kali pada pasien tanpa 

indikasi terkait gangguan saluran 

pencernaan. Kualitas perawatan pasien 

sangat bergantung pada aliran informasi 

yang tepat, akurat, dan dapat 

diandalkan. Rekam medis yang lengkap 

memastikan tenaga kesehatan memiliki 

pemahaman menyeluruh tentang 

perawatan pasien (Hammer et al., 

2019). Didone et al., (2021) 

menegaskan bahwa informasi tentang 

indikasi suatu obat sangat penting untuk 

mendorong penggunaan obat secara 

rasional, karena kesesuaian antara 

indikasi dan pengobatan adalah kunci 

untuk mengidentifikasi apakah obat-
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obatan yang digunakan diberikan secara 

tepat. 

Permasalahan Interaksi Obat 

Menurunkan Efek Terapeutik dari 

Salah Satu atau Kedua Obat 

Permasalahan terkait peresepan 

clopidogrel dengan atorvastatin, dengan 

tingkat keparahan moderat (drugs.com). 

Kedua obat ini untuk pencegahan 

primer penyakit kardiovaskular dan 

pencegahan sekunder penyakit 

aterosklerosis kardiovaskular pada 

pasien dengan risiko tinggi (Akkaif et 

al., 2021).  

 

Permasalahan Indikasi Tanpa Terapi 

Permasalahan indikasi tanpa 

terapi sebanyak 26 kasus, dimana 8 

indikasi terdokumentasi tetapi pasien 

tidak menerima medikamentosa 

sebagaimana mestinya. Dari 8 indikasi 

tersebut, kasus terbanyak adalah pada 

pasien yang terdiagnosa DM Tipe II. 

Dislipidemia dan DM tipe II merupakan 

faktor risiko yang signifikan untuk 

penyakit kardiovaskular aterosklerotik 

(ASCVD) sehingga tujuan terapi bagi 

pasien yang terdiagnosa kedua penyakit 

tersebut adalah pencegahan ASCVD 

(American Diabetes Association, 2023). 

Permasalahan Obat Memerlukan 

Perhatian Khusus 

Berdasarkan hasil penelitian ini, 

terdapat 17 dari 19 kasus obat yang 

memerlukan perhatian khusus adalah 

terkait peresepan insulin. Penelitian 

oleh Selvadurai et al., (2021) 

menunjukkan bahwa intervensi yang 

dilakukan farmasis, berupa edukasi 

mengenai penyimpanan insulin yang 

benar, waktu penyuntikan yang tepat, 

teknik injeksi yang benar, rotasi lokasi 

injeksi, pembuangan jarum yang benar, 

serta manajemen hipoglikemia dan efek 

samping, berhasil meningkatkan 

kualitas perawatan dan kontrol glikemik 

dengan hasil penurunan HbA1c sebesar 

1,0%.  

 

Permasalahan Obat yang Diresepkan 

Bukan Merupakan Pengobatan yang 

Paling Efektif Menurut Pedoman 

Pedoman terapi memberikan 

rekomendasi berbasis bukti untuk 

memastikan bahwa klinisi membuat 

keputusan yang tepat untuk mencapai 

hasil kesehatan yang optimal (WHO, 

2024). Terdapat 3 kasus dimana pasien 

menerima terapi bisoprolol tablet. 

Berdasarkan tatalaksana yang ada, 

kombinasi beta bloker dengan obat 

golongan lain dianjurkan bila ada 

indikasi spesifik, misalnya angina, 

pasca infark miokard akut, gagal 
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jantung dan untuk kontrol denyut 

jantung (ISH, 2019). Rekam medis 

pasien tidak menunjukkan adanya 

catatan/riwayat kondisi klinis yang 

menunjukkan perlunya penggunaan beta 

bloker. 

 

Permasalahan Pasien Membutuhkan 

Tambahan Pengobatan Untuk 

Menambah Efek Kerja Suatu Obat 

Permasalahan yang demikian 

terjadi pada pasien penderita stroke 

dengan hipertensi yang diresepkan 

amlodipin. Obat antihipertensi yang 

direkomendasikan untuk pencegahan 

stroke adalah kombinasi penghambat 

sistem renin-angiotensin, yaitu 

angiotensin converting enzyme inhibitor 

(ACEi) atau angiotensin receptor 

blocker (ARB) yang ditambah dengan 

calcium channel blocker (CCB) atau 

diuretik thiazide-like diuretic 

(indapamide) atau sejenisnya (ISH, 

2019). Penggunaan kombinasi 

antihipertensi yang memiliki 

mekanisme kerja yang berbeda 

bertujuan untuk meningkatkan efikasi 

(Budiyanti et al., 2024).  

 

Permasalahan Interaksi Obat Dapat 

Menyebabkan Reaksi 

Hipersensitivitas 

Pada penelitian ini permasalahan 

yang demikian semuanya melibatkan 

allopurinol dengan obat antihipertensi. 

Salah satu reaksi hipersensitivitas yang 

paling umum terjadi adalah Sindrom 

Stevens-Johnson (SJS), yang merupakan 

reaksi kulit parah dan berpotensi 

melemahkan tubuh. Scavone et al., 

(2020) melaporkan bahwa kondisi yang 

demikian sering terjadi pada 

penggunaan allopurinol dengan obat 

antihipertensi (Nurulhadi et al., 2024).  

 

Permasalahan Duplikasi Obat 

Permasalahan ini adalah dimana 

pasien menerima 2 jenis obat yang 

mengandung zat aktif yang sama. 

Adapun kesalahan yang demikian dapat 

meningkatkan biaya perawatan pasien 

(Peddi et al., 2023). 

 

Permasalahan Obat Tidak Efekif 

Untuk Indikasi yang Sedang Diobati 

Permasalahan yang demikian 

ditemukan sebanyak 2 kasus, dimana 

pada kedua kasus tersebut adalah pasien 

dengan kondisi vertigo, dimana pasien 

diresepkan metamizole. Metamizole 

memiliki efek samping yaitu 

mempengaruhi sistem saraf dimana 

salah satunya adalah vertigo (MIMS, 

2024; Kötter et al., 2015). 
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KESIMPULAN 

Pasien dislipidemia komorbid 

DM tipe II dengan terapi statin di salah 

satu rumah sakit Kota Bandung tahun 

2023 didominasi oleh pasien perempuan 

dengan proporsi 55,43% dibandingkan 

dengan pasien laki-laki. Ditinjau dari 

usia, pasien penelitian ini didominasi 

oleh pasien lanjut usia (59,78%). 

Permasalahan terkait pengobatan yang 

paling banyak terjadi adalah subkategori 

kombinasi obat dan obat yang tidak 

sesuai dimana terdapat 78 kasus 

interaksi yang mengakibatkan 

peningkatan efek terapeutik, 55 

mengakibatkan penurunan efek 

terapeutik dan 4 mengakibatkan reaksi 

hipersensitivitas. 
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