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ABSTRAK 

 

EVALUASI KETEPATAN DAN INTERAKSI OBAT PADA PASIEN 

EPILEPSI DI RUMAH SAKIT ANGKATAN LAUT DR. MINTOHARDJO  

 

Reza Dwi Saputra 
1504015319 

 

Pengobatan pada epilepsi memerlukan banyak obat dan bermacam-macam 

sehingga memperbesar kemungkinan terjadinya Drugs Related Problems (DRPs). 

Suatu studi melaporkan bahwa penggunaan Fenitoin dosis berlebih pada pasien 

epilepsi dapat mengakibatkan Hiperplasia Ginggiva. Oleh karena itu, penelitian 

ini bertujuan mengevaluasi ketepatan dosis, ketepatan indikasi, dan interaksi obat 

pada pasien epilepsi dewasa di rawat jalan RSAL Dr Mintohardjo periode 2015-

2019 berdasarkan standar pedoman Kelompok Studi Epilepsi Perhimpunan 

Dokter Spesialis Saraf Indonesia 2014, Dipiro 2015, Drugs Information Hanbook 

2015, dan Drugs.com. Penelitian ini bersifat deskriptif dengan pengambilan data 

secara retrospektif. Sumber data adalah rekam medik pasien. Hasil penelitian 

menunjukkan ketepatan dosis sebesar 90,25%, ketepatan indikasi sebesar 100% 

dan potensi timbulnya interaksi sebesar 89,23%. Tingkat signifikansi interaksi 

obat terbanyak yaitu moderate sebesar 88,99%, kejadian terbanyak antara Fenitoin 

dengan Asam Folat sebesar 260 kasus.  

 

Kata kunci: Evaluasi, Penggunaan Obat Antiepilepsi, Interaksi Obat, Rumah 

Sakit. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Epilepsi merupakan suatu manifestasi gangguan fungsi otak dengan 

berbagai etiologi, dengan gejala tunggal yang khas, yaitu kejang berulang lebih 

dari 24 jam yang diakibatkan oleh lepasnya muatan listrik neuron otak secara 

berlebihan dan paroksismal serta tanpa provokasi (Engel dan Pedley, 2008). 

Secara keseluruhan insiden epilepsi pada negara maju berkisar antara 40-

70 kasus per 100.000 orang per tahun. Di negara berkembang, insiden berkisar 

antara 100-190 kasus per 100.000 orang per tahun (Gunawan dkk, 2013).  Sekitar 

50 juta penduduk di seluruh dunia menderita epilepsi. Sebanyak 90% orang 

dengan epilepsi ditemukan pada negara-negara berkembang, dan sebagian besar 

belum mendapatkan perlakuan sesuai yang mereka butuhkan (WHO, 2009). 

Sedangkan, insiden epilepsi di Indonesia berkisar antara 0,5 - 2% dari jumlah 

penduduk setiap tahun (Ikawati, 2011). 

Pengobatan epilepsi banyak dilakukan dengan menggunakan obat 

antiepilepsi (OAE) yaitu seperti fenitoin, valproat, clobazam, dan carbamazepin. 

Dari penelitian yang dilakukkan dari 79 pasien didapat 54,43% pasien memiliki 

etiologi primer yaitu 40 pasien, 51% mengalami kejang sekunder, 81% 

mengalami kejang tonik-klonik umum, 17,7% kejang parsial dan 1,3% kejang 

mioklonik. Didapat persentase penggunaan obat seperti fenitoin 86,08%, asam 

valproat 30,38%, clobazam 26,58% dan carbamazepin 10,13% baik digunakan 

tunggal ataupun kombinasi. Hasil tersebut menunjukkan pengobatan epilepsi 

memerlukan banyak obat dan bermacam-macam sehingga memperbesar 

kemungkinan terjadinya Drugs Related Problems (DRPs) (Manjula et al., 2002).  

Drug Related Problems (DRPs) merupakan kondisi yang tidak ingin 

dialami oleh pasien disebabkan oleh terapi obat sehingga dapat berpotensi 

menimbulkan masalah bagi keberhasilan penyembuhan yang dikehendaki. 

(Cipolle et al, 2004). Berdasarkan studi populasi mengenai pemanfaatan OAE 

tahun 2007, diketahui bahwa Drug Related Problems (DRPs)  menunjukan  64% 

menggunakan politerapi dengan dua jenis obat atau lebih obat antiepilepsi, dan 
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35% pasien dewasa menderita gangguan SSP (sistem saraf pusat) terkait kondisi 

komorbiditas (Johannessen et al., 2007). 

Permasalahan dosis pada OAE, telah dilaporkan bahwa sebanyak 20% 

pasien epilepsi khususnya pada anak-anak mengalami hiperplasia ginggiva yaitu 

pertumbuhan gigi yang berlebih dengan ditandai gusi yang membesar dan terjadi 

pendarahan akibat penggunaan fenitoin dengan dosis berlebih. Selain itu juga 

dilaporkan dari 79 pasien terdapat 15 pasien mengalami muntah, 5 pasien 

mengalami takikardia dan ada juga pasien yang mengalami kematian mendadak 

akibat menggunakan asam valproat dengan dosis tinggi dalam jangka panjang 

(Whyte et al., 2002). Sedangkan, potensi interaksi obat antiepilepsi bedasarkan 

studi yang dilakukan di RSUP DR. M. Djalil menunjukkan 47,7% potensi 

interaksi obat (Sumarno, 2018). 

Atas semua dasar tersebut, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian 

terkait evaluasi penggunaan obat pada pasien epilepsi di Rumah Sakit Angkatan 

Laut Dr Mintohardjo yang mencakup pengkajian pola penggunaan dan kesesuaian 

penggunaan terhadap standar pedoman. 

B. Permasalahan Penelitian 

Bagaimana ketepatan dosis, ketepatan indikasi, dan interaksi obat pada 

pasien epilepsi dewasa di Rumah Sakit Angkatan Laut Dr Mintohardjo periode 

2015 - 2019 berdasarkan Dipiro et al 2015, PERDOSSI 2014, DIH 2015, dan 

Drugs.com. 

C. Tujuan Penelitian 

Mengetahui ketepatan dosis, ketepatan indikasi dan interaksi obat pada 

pasien epilepsi dewasa di Rumah Sakit Angkatan Laut Dr Mintohardjo periode 

2015 - 2019. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Rumah Sakit 

a. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada rumah sakit 

terhadap pemberian obat pada pasien epilepsi di Rumah Sakit Angkatan Laut 

Dr Mintohardjo.  

b. Sebagai bahan evaluasi guna menunjang pemberian terapi yang tepat dan 

meningkatkan kualitas pengobatan kepada pasien. 
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2. Bagi Peneliti 

a. Penelitian ini dapat memberikan informasi terhadap peneliti untuk mengetahui 

bagaimana gambaran penggunaan obat pada pasien epilepsi di Rumah Sakit 

Angkatan Laut Dr. Mintohardjo.  

b. Memberikan pengetahuan bagaimana peran seorang farmasis dalam 

melakukan manajemen terapi terhadap pasien epilepsy. 

c. Penelitian ini dilakukan guna memenuhi syarat tugas akhir peneliti untuk 

mendapatkan gelar sarjana Farmasi.  

3. Bagi Ilmu Pengetahuan 

a. Untuk meningkatkan kualitas hidup pasien, khususnya pada pasien epilepsy. 

b. Penelitian ini dapat digunakan pemerintah untuk merekapitulasi presentase 

penggunaan obat pada pasien epilepsi dan mengevaluasi hasil presentase 

tersebut sehingga dapat dibuat suatu kebijakan baru yang dapat meningkatkan 

kualitas hidup pasien epilepsi. 
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