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EDITORIAL |

SWT atas rahmat dan karunia-Nya

FARMASAINS Volume. 2 Nomor. 2 ini dapat
kami hadirkan kehadapan para pembaca.
meski agak terlambat dari jadwal yang telah
ditetapkan yaitu Oktober 2013.

FARMASAINS volume ini memuat 8 naskah
hasil penelitian yang beragam yaitu, farmakologi,
kimia farmasi dan teknologi farmasi dan 1 naskah
hasil telaah pustaka. Kami berharap untuk penerbitan
yang akan datang naskah dapat berasal dari wilayah
lain di luar UHAMKA dapat ditingkatkan lagi sehingga
dapat saling berbagi informasi dan pengetahuan di
bidang ilmu Farmasi. Semoga cita-cita menjadikan
FARMASAINS menjadi sebuah jurnal yang
terakreditasi dapat terwujud.

Tentunya tekad ini tidak akan terwujud tanpa
dukungan para dosen penulis naskah dan semua
pihak yang terlibat dalam penulisan naskah. Kami
berharap naskah-naskah dibidang kefarmasian terus
mengalir ke redaksi kami, sehingga memungkinkan
terjaganya rutinitas penerbitan. Semoga penyajian
nomor ini bisa diterima oleh pada pembaca sekalian,
dan bermanfaat terutama untuk memperkaya
khazanah ilmu pengetahuan kefarmasian.

P uji dan syukur kami panjatkan ke hadirat Allah
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RASIONALITAS PENGOBATAN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI RSUP DR. SARDJITO DAN RS PKU
MUHAMMADIYAH YOGYAKARTA
Rasionality Type 2 Diabetic Mellitus Therapy in RSUP DR. SARDJITO and RS PKU MUHAMMADIYAH
YOGYAKARTA

Sari EN dan Perwitasari DA

Fakultas Farmasi Universitas Ahmad Dahlan, Yogyakarta

Naskah diterima tanggal 22 September 2013

ABSTRACT

Rational use of drugs are said to be proper if the indications of disease, proper dosing, route of
administration with appropriate time intervals. Proper medication is considered fo be effective
with guaranteed quality and safety. This study was aimed the suitability of the treatment of
type 2 Diabetes mellitus therapy in hospitalized patients at Dr. Sardjito Hospital and PKU
Muhammadiyah Hospital of Yogyakarta during July to December 2012 and to determine the
rationality of the treatment of diabetes mellitus type 2 both hospital. This study used descriptive
design. The data were taken from medical record DM type 2 patient hospitalized in PKU
Muhammadiyah Hospital of Yogyakarta and Dr. Sardjito Hospital. Analysis was performed according
fo the Standards of medical care in Diabetes American Diabetes Asociation 2010. The results
showed that of the 22 cases in PKU Muhammadiyah Hospital of Yogyakarta used appropriate
indication 95,46%, appropriate drug 86,36%, appropriate dose 63,64%, appropriate patients
90,91% and 25 cases at Dr. Sardjito Hospital used- appropriate indication 84%, appropriate
drug 80%, appropriate dose 92%, and appropriate patients 84%. Percentage of rationality at PKU
Muhammadiyah Hospital of Yogyakarta rational treatment of DM type 2 was 45,45% and percentage
of rationality at Dr. Sardjito Hospital rational treatment of DM type 2 was 72%,

Keywords: rationality, diabetes mellitus type 2, hospital

ABSTRAK

Pemakaian obat dikatakan rasional apabila sesuai indikasi penyakit, pemberian dosis yang tepat,
dan cara pemberian dengan interval waktu yang tepat, serta obat yang diberikan, harus efektif
dengan mutu yang terjamin dan aman. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kesesuaian
indikasi, obat, dosis, dan pasien sesuai dengan Standards of medical care in Diabetes, American
Diabetes Asociation 2010, pada pasien rawat inap di RSUP Dr. Sardjito dan RS PKU
Muhammadiyah Yogyakarta periode Juli-Desember 2012 dan mengetahui rasionalitas pengobatan
Diabetes Melitus tipe 2 di RSUP Dr. Sardjito dan RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta. Jenis
penelitian adalah deskriptif, dengan pengambilan data dilakukan secara retrospektif. Pengambilan
data menggunakan catatan rekam medik pasien DM tipe 2 yang menjalani rawat inap pada kedua
rumah sakit tersebut. Analisis dilakukan secara deskriptif berdasarkan Standards of medical
care in Diabetes, American Diabetes Asociation 2010. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari
22 kasus di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta diperoleh kesesuaian indikasi 85,46%,
kesesuaian obat 86,36%, kesesuaian dosis 63,64% dan kesesuaian pasien 90,91%, dan 25
kasus di RSUP Dr. Sardjito di dapat kesesuaian indikasi 84%, kesesuaian obat 80%, kesesuaian
dosis 92%, dan kesesuaian pasien 84%. Persentase rasionalitas di RS PKU Muhammadiyah
Yogyakarta pengobatan DM tipe 2 yang rasional 45,45% dan Persentase rasionalitas di RSUP Dr.
Sardjito pengobatan DM tipe 2 yang rasional 72%.

Kata kunci : rasionalitas, Diabetes melitus tipe 2, rumah sakit

PENDAHULUAN Cina dan Amerika Serikat. Bangladesh, Brasil,

Pada tahun 2030 diperkirakan bahwa jumlah
penderita diabetes dengan usia lebih dari 64 tahun lebih
dari 82 juta di negara berkembang dan besar dari 48
juta di negara maju. Tiga negara teratas dunia yang
memiliki prevalensi diabetes paling tinggi adalah India,

Alamat korespondensi:

Fakultas Farmasi, Kampus UAD, JI. Kapas No. 9,
Umbul Harjo, Yokyakarta, 55166.

email -

Indonesia, Jepang, dan Pakistan juga muncul dalam
daftar untuk kedua, tahun 2000 dan 2030 (Wild, 2004).

Diabetes melitus (DM) merupakan suatu
kumpulan gejala yang ditandai oleh adanya kadar
glukosa darah yang tinggi yang disebabkan oleh
kekurangan hormon pengatur kadar glukosa darah
(insulin), baik secara mutlak, yaitu memang kadarnya
berkurang atau relatif yaitu jumiah insulinnya mencukupi
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Grafik 2 Hasil Peneliian Rasionalitas Pengobatan Pada Pasien DM tipe 2 di RSUP
Dr Sardjito dan RSU PKU Muhammadiyah Yogyakarta Periode Juli- Desember 2012

sehari sedangkan menurut Drug Information Handbook
yaitu dosis penggunaan insulin 10 unit/hari bila
dikombinasikan dengan obat antihiperglikemik oral.
Hasil penilaian penggunaan tepat dosis obat
antihiperglikemik yang memenubhi kriteria tepat dosis
di RSU PKU Muhammadiyah Yogyakarta sebanyak
63,64%.

Pada 6 pasien dijumpai penggunaan metformin
500 mg 1x sehari, 500 mg 2x sehari, dan 1gram 3x
sehari sedangkan menurut Drug Information Handbook
dosis penggunaan metformin 500 mg 2xsehari. Pada
5 pasien dijumpai penggunaan insulin tidak sesuai
dengan Drug Information Handbook yéitu dosis
penggunaan insulin 10 unit/hari bila dikombinasikan
dengan obat antihiperglikemik oral.
Tepat Pasien

Hasil penilaian penggunaan tepat pasien yang
memenuhi kriteria tepat pasien di RSUP Dr. Sardjito
sebanyak 84%. Tidak tepat pasien karena obat yang
diberikan tidak sesuai dengan diagnosa dan kondisi
pasien. Hasil penilaian penggunaan tepat pasien yang
memenuhi kriteria tepat pasien di RSU PKU
Muhammadiyah Yogyakarta sebanyak 90,91%.

Grafik 2 menunjukkan rasionalitas penggunaan
obat pada pasien DM tipe 2 di RS PKU Muhammadiyah
Yogyakarta dan RSUP Dr SArdjito Yogyakarta. Jumlah
pengobatan DM tipe 2 yang rasional di RSUP Dr.
Sardjito sebesar 72% dan pengobatan yang fidak
rasional sebesar 28%. Sedangkan jumlah pengobatan
DM tipe 2 yang rasional di RSU PKU Muhammadiyah
Yogyakarta sebesar 45,45% dan pengobatan yang tidak
rasional sebesar 54,55%.

62°

Dari data di atas rasionalitas pengobatan DM
tipe 2 pada pasien rawat inap di RSUP Dr. Sardjito lebih
tinggi dibandingkan RSU PKU Muhammadiyah
Yogyakarta. Pada penelitian yang dilakukan oleh
Norkus ef, al, (2013), dinyatakan bahwa keberhasilan
terapi pada pasien DM baik tipe 1 maupun tipe 2 tidak
hanya tergantung dari obat, namun juga tergantung dari
kapan diagnose DM ditegakkan, ketepatan terapi,
pengaturan makanan dan juga aktivitas yang dilakukan
sehari hari. Penurunan berat badan dan juga
peningkatan aktivitas fisik akan membantu produksi
insulin endogen, sehingga dapat menurunkan kadar gula
darah. Dalam penelitian ini juga dinyatakan bahwa
peresepan obat yang antihiperglikemik belum tentu
dapat memberikan control glikemik yang baik pada
pasien. Dari hasil Norkus ef af (2013) dapat disimpulkan
bahwa, meskipun pengobatan sudah sesuai dengan
standar, namun masih perlu didukung oleh banyak hal
seperti pengaturan pola hidup. Penelitian yang dilakukan
di RS PKU Muhamradiyah Yogyakarta dan RS DR
Sardjito Yogyakarta tidak mengambil data kadar gula
dalam darah, sehingga kami tidak bisa menentukan
hubungan antara ketepatan terapi dengan hasil terapi.

Sementara itu dari penelitian yang dilakukan
oleh Frei ef al (2012), ketepatan terapi sendiri bukan
merupakan fakter yang mendukung keberhasilan terapi
DM, namun juga tergantung pada komeorbidifi, variasi
terapi pada dokter umum dan juga perilaku hidup sehat
pasien. Adanya edukasi terhadap pasien baik dari sisi
penyakit maupun konsep pengcbatan DM akan
membantu meningkatkan keberhasiian terapi DM.
Penelitian yang dilakukan oleh Harch ef a/ (2012)
menyatakan bahwa untuk mencapai keberhasilan terapi
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pada DM tidak hanya memeriukan ketepatan terapi
berdasarkan standar, namun juga penanganan pasien
oleh tim multidisipliner yang akan memberikan solusi
masalah DM dari berbagai macam perspekiif. Dari
pembahasan berbagai penelitian sebelumnya, dapat
dinyatakan bahwa rasionalitas atau ketepatan terapi
belum tentu merupakan parameter keberhasilan terapi,
karena keberhasilan terapi DM memeriukan pendukung
dari berbagai sudut pandang seperti perbaikan pola
makan, pola hidup, kerjasama tim multidisipliner dan
edukasi terhadap pasien.
Keterbatasan Penelitian

Hasil penelitian ini sudah cukup mewakili
populasi terjangkau yaitu pengambilan data bulan Juli-
Desember tahun 2012, dimana mencakup semua
subjek penelitian. Namun apabila dibandingkan dengan
populasi semua pasien dengan DM tipe 2, maka hasil
penelitian ini belum dapat memberikan hasil yang
representatif. Hasil analisis rasionalitas juga terbatas
dengan acuan yang telah dicantumkan dalam metode
penelitian. Acuan yang digunakan dalam penelitian ini
adalah acuan yang paling banyak digunakan dalam
praktek kefarmasian difarmasi komunitas. Apabila
menggunakan acuan lain, maka akan terdapat hasil
analisis rasionalitas yang berbeda.

KESIMPULAN

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 22
kasus di RS PKU Muhammadiyah Yogyakarta diperoleh
tepat indikasi 95,46%, tepat obat 86,36%, tepat dosis
63,64% dan tepat pasien 90,91%, dan 25 kasus di
RSUP Dr. Sardjito didapat tepat indikasi 84%, tepat
obat 80%, tepat dosis 92%, dan tepat pasien 84%.
Persentase rasionalifas di RS PKU Muhammadiyah
Yogyakarta pengobatan DM fipe 2 yang rasional 45,45%
dan Persentase rasionalitas di RSUP Dr. Sardjito
pengobatan DM tipe 2 yang rasional 72%.
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