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ABSTRAK

Latar belakang : D1 Indonesia pada tahun 2013 sekitar 8,5 juta orang diperkirakan
menderita diabetes mellitus dan akan meningkat menjadi 14,1 juta di tahun 2035.
Menurut WHO, diabetes mellitus adalah penyebab utama kebutaan, gagal ginjal, serangan
jantung, stroke dan amputasi tungkai bagian bawah. Pada 2012, diperkirakan 1,5 juta
kematian secara langsung diakibatkan oleh diabetes. Tujuan : Untuk mengetahui
ketepatan indikasi, dosis, dan waktu penggunaan antidiabetes oral. Metode : Penelitian ini
menggunakan desain penelitian analisis deskriptif yang dilakukan secara retrospektif.
Data diambil dari resep pasien diabetes mellitus yang terarsip di Instalasi Farmasi Rawat
Jalan Rumah Sakit Tk.II 03.05.01 Dustira periode bulan Januari sampai Maret 2016.
Kriteria inklusi adalah resep antidiabetes oral pasien rawat jalan dengan diagnosis
diabetes mellitus usia diatas 30 tahun. Kriteria eksklusi adalah resep pasien rawat jalan
yang didalamnya tidak terdapat diagnosis diabetes mellitus dan resep pasien diabetes
mellitus yang tidak mencantumkan usia. Analisis data meliputi analisis kuantitatif yaitu
jumlah pasien berdasarkan usia dan jenis kelamin, juga jumlah penggunaan antidiabetes
oral berdasarkan penggolongannya, serta analisis kualitatif yaitu kajian ketepatan
indikasi, dosis, dan waktu penggunaan antidiabetes oral dibandingkan dengan literatur.
Hasil : Jumlah pasien diabetes mellitus berdasarkan usia paling banyak adalah pada
rentang usia 61-70 tahun sebanyak 39,07%, sedangkan berdasarkan jenis kelamin yang
paling banyak adalah perempuan sebanyak 63,13%. Penggunaan antidiabetes berdasarkan
golongan obat yang paling banyak digunakan adalah golongan sulfonilurea sebanyak
41,18%. Hasil kajian menunjukkan indikasi, dosis dan waktu penggunaan antidiabetes
oral dalam resep sudah sesuai dengan literatur. Kesimpulan : Indikasi, dosis, dan waktu
penggunaan antidiabetes oral seluruhnya sudah sesuai dengan literatur.

Kata Kunci : Diabetes Mellitus, Antidiabetes Oral, Kajian Klinis, Metode Retrospektif

ABSTRACT

Background : The number of people with diabetes has risen from 108 million in 1980 to
422 million in 2014. Diabetes mellitus is a major cause of blindness, kidney failure, heart
attacks, stroke and lower limb amputation. In 2012, an estimated 1.5 million deaths were
directly caused by diabetes. Objective : To find out the exactness of indication, dosage,
and administration time of antidiabetic oral. Method : Design of this research was
descriptive analysis. Data was taken retrospectively from prescription of diabetes
mellitus patients Outpatient Pharmacy Installation in period January until March 2016.
Inclusion criteria is antidiabetic oral prescription of outpatient with diabetes mellitus
over 30 vyears old. Exclusion criteria is prescription of outpatient without diabetes
mellitus and prescription of diabetes mellitus patient without age data. Data analysis
consist of quantitative analysis i.e. number of patient based on age and sex, also number
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of antidiabetic oral use based on classes, and qualitative analysis i.e. exactness study of
indication, dosage, and administration time of antidiabetic oral compared with literature.
Result : Majority of diabetes mellitus patients based on age were 61-70 years old
(39,07%), while based on sex most of them were woman (63,13%). Drug class that the
most widely used was sulfonylurea (41,18%). Result show that indication, dosage, and
administration time of antidiabetic oral in prescription agree with literature. Conclusion
: Indication, dosage, and administration time of antidiabetic oral agree with literature.

Kevword: Diabetes Mellitus, Antidiabetic Oral, Clinical Study, Retrospective Method

PENDAHULUAN

Jumlah orang dengan diabetes mellitus
telah meningkat dari 108 juta pada 1980
menjadi 422 juta pada 2014 Y. Di
Indonesia pada tahun 2013 sekitar 8,5 juta
orang diperkirakan menderita diabetes
mellitus dan akan meningkat menjadi 14,1
juta di tahun 2035 *. Diabetes mellitus
(DM) merupakan penyakit metabolik
dengan karakteristik peningkatan kadar
glukosa darah (hiperglikema) yang terjadi
akibat kelainan sekres1 1nsulin, Kkerja
insulin  atau keduanya. Hiperglikemia
kronik pada diabetes berhubungan dengan
kerusakan jangka panjang, disfungsi atau
kegagalan beberapa organ tubuh, terutama
mata, ginjal, saraf, jantung dan pembuluh
darah . Menurut WHO, diabetes mellitus
adalah penyebab utama kebutaan, gagal
ginjal, serangan jantung, stroke dan
amputasi tungkair bagian bawah. Pada
2012, diperkirakan 1,5 juta kematian
secara langsung diakibatkan oleh diabetes
. Oleh karena itu pengkajian klinis resep
antidiabetes oral perlu dilakukan untuk
mengetahui ketepatan indikasi, dosis, dan
waktu penggunaan.

METODE PENELITIAN

Penelitian dilakukan menggunakan desain
penelitian  analisis  deskriptift  yang
dilakukan secara retrospektif. Data untuk
penelitian 11 diambil dari resep pasien
diabetes mellitus yang terarsip di Instalasi
Farmasi Rawat Jalan Rumah Sakit Tk.II
03.05.01 Dustira periode bulan Januari
sampai Maret 2016.

Populasi penelitian menggunakan kriteria
inklusi dan kriteria ekslusi. Kriteria inklusi
merupakan persyaratan umum yang dapat
diikutsertakan ke dalam penelitian. Yang
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termasuk dalam kriteria inklusi adalah
resep antidiabetes oral pasien rawat jalan
dengan diagnosis diabetes mellitus usia
diatas 30 tahun di Instalasi Farmasi Rawat
Jalan Rumah Sakit TK.II 03.05.01 Dustira
periode bulan Januari sampai Maret 2016.
Kriteria eksklusi merupakan keadaan yang
menyebabkan subjek yang memenuhi
kriteria inklusi tidak dapat diikutsertakan.
Yang termasuk Kkriteria eksklusi adalah
resep pasien rawat jalan yang didalamnya
tidak terdapat diagnosis diabetes mellitus
dan resep pasien diabetes mellitus yang
tidak mencantumkan wusia di Instalasi
Farmasi Jalan Rumah Sakit TK.II 03.05.01
Dustira periode bulan Januart sampai
Maret 2016.

Analisis data meliputi analisis kuantitatif
dan analisis kualitatif, Analisis kuantitatif
meliputi jumlah pasien, usia, jenis kelamin,

dan  penggunaan  antidiabetes  oral
berdasarkan penggolongannya. Analisis
kualitatif meliputi  kajian  ketepatan

indikasi, dosis, dan waktu penggunaan
antidiabetes oral. Literatur yang digunakan
untuk kajpan ketepatan penggunaan obat
adalah Drug Information Handbook.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Jumlah resep antidiabetes oral pada pasien
diabetes mellitus pada bulan Januari
sampal Maret 2016 di Instalasi Farmasi

Rawat Jalan Rumah Sakit TK.II 03.05.01
Dustira yang memenuhi kriteria inklusi

adalah 422 lembar resep.
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Keterangan :

31-40 tahun (1,11%)
41-50 tahun (9,27%)
51-60 tahun (28,92%)
61-70 tahun (39,07%)
T1-80 tahun (18,10%)
81-90 tahun (3.53%)
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Gambar 1. Jumlah Pasien Diabetes Mellitus Berdasarkan Usia

Keterangan :
. Laki-laki  (36,87%)
2. Perempuan (63,13%)

Gambar 2. Jumlah Pasien Diabetes Mellitus Berdasarkan Jemis Kelamin

Keterangan ;

1. Biguanida (39,77%)

2 Sulfonilurea (41,18%)

3. Tiazolidindion (2,43%)

4. Inhibitor a-glucosidase (16,62%)

Gambar 3. Penggunaan Antidiabetes Oral Berdasarkan Golongan Obat

Dari hasil penelitian, jumlah pasien diabetes
mellitus berdasarkan usia paling banyak adalah
pada rentang usia 61-70 tahun sebanyak 39,07%,
sedangkan berdasarkan jenis kelamin yang paling
banyak adalah perempuan sebanyak 63,13%
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(Gambar 1 dan 2). Berdasarkan hasil penelitian,
penggunaan antidiabetes berdasarkan golongan
obat yang paling banyak digunakan adalah
golongan sulfonilurea sebanyak 41,18% (Gambar
3).
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Tabel 1. Kajian Ketepatan Indikasi

Nama Indikasi pada Indikasi pada Keteranean Jumlah
Obat literatur'® resep 5 Penggunaan
Metformin DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 311
Glikuidon DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 31
Glimepirid DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 137
Akarbose DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 130
Gliklazid DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 154
Pioglitazon DM tipe 2 DM tipe 2 Tepat 19
Tabel 2. Kajan Ketepatan Dosis
Dosis pada ; Jumlah
Nama Obat literatur™ Dosis pada resep | Keterangan Pengpunaan
Metformin 250-3000 mg/har1 | 500-2550 mg/hari Tepat 311
Glikuidon 30-120 mg/hari 30-90 mg/hari Tepat 31
Glimepirid 0,5-6 mg/hari 1-4 mg/hari Tepat 137
Akarbose 50-300 mg/hari 50-300 mg/hari Tepat 130
Gliklazid 80-240 mg/hari 80-160 mg/hari Tepat 154
Pioglitazon 15-30 mg/hari 15-30 mg/hari Tepat 19
Tabel 3. Kajian Ketepatan Waktu Penggunaan
Nama Waktu Penggunaan | Waktu Penggunaan T Jumlah
Obat Obat pada literatur” | Obat pada Resep 5 Penggunaan
Metformin Bersapmpcsutal Sesudah makan Tepat 311
makan
Glikuidon Sebelum makan Sebelum makan Tepat 31
Glimepirid Sebelum makan Sebelum makan Tepat 137
Akarbose | Bersama suap pertama | Bersama suap kedua Tepat 130
Gliklazid Sebelum makan Sebelum makan Tepat 154
Piogileazon Tidak tergantung Tidak tergantung Tepat 19
makanan makanan

Hasil kajian ketepatan indikasi antidiabetes oral
dibandingkan dengan literatur, dinyatakan
indikast dalam resep sudah sesuar dengan
literatur (Tabel 1). Kajian ketepatan indikasi
disesuaikan dengan diagnosis dokter pada resep
schingga dapat diketahui pasien diabetes

mellitus mendapatkan obat yang sesual dengan
diagnosis. Diagnosis DM dapat ditegakkan
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melalul tiga cara. Yang pertama, jika keluhan
klasik ditemukan, maka pemeriksaan glukosa
plasma sewaktu > 200 mg/dL sudah cukup untuk
menegakkan diagnosis diabetes mellitus. Kedua
pemeriksaan glukosa plasma puasa > 126 mg/dL
dengan adanya keluhan klasik dan yang ketiga
tes toleransi glukosa oral”.
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Kajian ketepatan dosis perlu dilakukan untuk
memastikan target kadar glukosa darah pasien
tercapai, menghindari kondisi hiperglikemia dan
hipoglikemia. Dari hasil penelitian, dosis
antidiabetes oral yang diberikan kepada pasien
diabetes mellitus juga sesuai dengan dosis pada
literatur (Tabel 2). Pemberian dosis obat pada
pasien diabetes mellitus didasarkan terhadap
monitoring kadar glukosa darah yvang dilakukan

setiap 3 bulan sekali®.

Waktu penggunaan antidiabetes oral harus sesuai
agar obat-obat tersebut dapat bekerja secara
optimal. Dar1 hasil penelitian, waktu penggunaan
antidiabetes oral yang diberikan kepada pasien
diabetes mellitus juga sesuai dengan waktu
penggunaan pada literatur (Tabel 3). Obat-obat
golongan sulfonilurea digunakan sebelum makan
karena mempunyai mekanisme kerja
meningkatkan sekresi insulin. Obat golongan
biguanida digunakan sesudah makan karena
mempunyai mekanisme kerja meningkatkan
sensitifitas sel terhadap insulin yang dapat
membantu tubuh untuk memanfaatkan insulin
secara lebih efektif. Obat golongan inhibitor a-
glukosidase digunakan bersama suap pertama
karena mempunyail mekanisme kerja
menghambat absorpsi  glukosa dan umum
digunakan untuk mengendalikan hiperglikemia
post-prandial'®.
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KESIMPULAN

Dari  hasil penelitian kajian klinis  resep
antidiabetes oral pada pasien diabetes mellitus di
Instalasi Farmasi Rumah Sakit Tk.II 03.05.0]
Dustira bulan Januari sampai Maret 2016 dapat
diambil kesimpulan indikasi, dosis, dan waktu
penggunaan antidiabetes oral seluruhnya sudah
sesuai dengan literatur.
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