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ABSTRAK 
 

IDENTIFIKASI POTENTIALLY INAPPROPRIATE MEDICATIONS 

(PIM’s) MENGGUNAKAN KRITERIA BEERS 2019 PADA PASIEN 

GERIATRI RAWAT INAP DI RUMAH SAKIT ISLAM PONDOK KOPI 

PERIODE 2018 

 

Riska Nur Sakinah 

1504015328 

 

Tingkat pertumbuhan tahunan untuk penduduk berumur 60 tahun atau lebih tiga 

kali lipat dari pertumbuhan penduduk secara keseluruhan. Pasien geriatri lebih 

cenderung memiliki lebih dari satu penyakit atau kondisi kronis, yang 

memerlukan resep beberapa obat secara bersamaan. Hal ini membuat mereka 

lebih rentan terhadap resep obat yang berpotensi tidak sesuai, yang dapat 

menyebabkan peningkatan risiko efek obat yang merugikan. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui angka kejadianPotentially Inappropriate Medications 

(PIMs) berdasarkan kriteria Beers 2019 pada pasien geriatri rawat inap Rumah 

Sakit Islam Pondok Kopi. Penelitian yang dilakukan bersifat noneksperimen 

dengan metode deskriptif, pengambilan sampel secara retrospektif.Berdasarkan 

kriteria Beers 2019 terdapat 136 pasien dengan persentase 41,85% dan 181 item 

obat yang terindikasi PIM. Kategori 3 merupakan jumlah kejadian PIM terbanyak 

dengan jumlah obat 86 dengan kualitas bukti sedang dan kekuatan rekomendasi 

kuat. Furosemid merupakan kejadian terbanyak yaitu 46 obat dengan persentase 

25%. 

 

Kata kunci: Beers 2019, Geriatri, PIM 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Geriatri adalah cabang disiplin ilmu kedokteran yang mempelajari aspek 

kesehatan dan kedokteran pada warga lanjut usia termasuk pelayanan kesehatan 

kepada lanjut usia dengan mengkaji semua aspek kesehatan berupa promosi, 

pencegahan, diagnosis, pengobatan, dan rehabilitasi (Kementerian Kesehatan RI 

2016). Seseorang dikatakan lanjut usia apabila seseorang yang telah mencapai 

usia 60 (enam puluh) tahun ke atas. Pada tahun 2014, tingkat pertumbuhan 

tahunan untuk penduduk berumur 60 tahun atau lebih tiga kali lipat dari 

pertumbuhan penduduk secara keseluruhan. Berdasarkan data proyeksi penduduk, 

diperkirakan tahun 2017 terdapat 23,66 juta jiwa penduduk lansia di Indonesia 

(9,03%). Diprediksi jumlah penduduk lansia tahun 2020 (27,08 juta), tahun 2025 

(33,69 juta), tahun 2030 (40,95 juta) dan tahun 2035 (48,19 juta) (Kemenkes RI 

2017).  

Pasien geriatri adalah pasien lanjut usia dengan multi penyakit dan/atau 

gangguan akibat penurunan fungsi organ, psikologi, sosial, ekonomi dan 

lingkungan yang membutuhkan pelayanan kesehatan secara terpadu dengan 

pendekatan multidisiplin yang bekerja secara interdisiplin (Kementerian 

Kesehatan RI 2016). Pasien geriatri lebih cenderung memiliki lebih dari satu 

penyakit atau kondisi kronis, yang memerlukan resep beberapa obat secara 

bersamaan. Hal ini membuat mereka lebih rentan terhadap resep obat yang 

berpotensi tidak sesuai, yang dapat menyebabkan peningkatan risiko efek obat 

yang merugikan (Nam et al. 2016). Prevalensi penggunaan obat-obatan yang 

kurang tepat pada pasien geriatri pada kisaran 11,5%-62,5% (Momin et al. 2013). 

PIM (Potentially Inappropriate Medications) pada pasien geriati dapat 

dikategorikan ke dalam tiga kelompok, yaitu: obat yang tidak sesuai terlepas dari 

komorbiditas, obat yang dapat memperburuk penyakit yang mendasarinya, dan 

obat yang dapat berinteraksi dengan obat lain yang sudah digunakan (Nam et al. 

2016). 

Untuk meningkatkan keamanan dan keefektifan obat pasien geriatri 

diperlukan suatu alat yang tervalidasi sebagai panduan untuk mengidentifikasi 
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ketidaktepatan peresepan obat pada pasien geriatri. Alat skrining untuk 

identifikasi Potentially Inappropriate Medications diantaranya adalah kriteria 

Beers(O’mahony et al. 2015).  Kriteria Beers merupakan salah satu kriteria 

eksplisit yang paling umum digunakan karena penerapannya yang paling 

sederhana, mudah diikuti, data yang diperoleh bersifat reprodusibel, memiliki 

bukti yang kuat, murah, dan dapat mengidentifikasi potensi ketidaktepatan 

penggunaan obat dengan jelas (Rumore et al. 2012). 

Sebuah penelitian oleh  Setiyowati dkk (2011) dari total 405 item obat 

terdapat 84 item obat (20,5%) yang tidak rasional yang sesuai Beers Criteria 

2003. Obat yang paling banyak diresepkan sekaligus dihindarkan adalah diazepam 

yaitu 26 item obat (31,3 %), chlordiazepoksid-clidinium 25 item obat (30,1%), 

digoxin 24 item obat (27,7%), alprazolam 6 item obat (7,1%), ferrosi sulfat 1 item 

obat (1,2%), Bisakodil 1 item obat (1,2%), Clonidine 1 item obat (1,2%) 

(Setyowati, Sudarso, and Utaminingrum 2011). Sedangkan penelitian lain oleh 

Negara dkk (2016) menunjukkan dari 69 pasien terdapat 92 kejadian obat yang 

masuk dalam Beers Criteria 2012 dengan 20 kejadian obat yang memiliki 

rekomendasi dan bukti ilmiah yang kuat untuk dihindari berdasarkan Beers 

Criteria 2012. Amitriptilin merupakah potensi obat tidak tepat yang paling 

banyak digunakan yaitu sebanyak 17 kejadian (Negara, Machlaurin, and 

Rachmawati 2016). 

Berdasarkan latar belakang diatas maka peneliti ingin mengidentifikasi  

Potentially Inappropriate Medications menggunakan kriteria Beers 2019 pada 

pasien geriatri rawat inap Rumah Sakit Islam Pondok Kopi. 

B. Permasalahan Penelitian 

Berapa banyak angka kejadian Potentially Inappropriate 

Medicationsberdasarkan kriteria Beers 2019 pada pasien geriatri rawat inap 

Rumah Sakit Islam Pondok Kopi? 

C. Tujuan Penelitian 

Mengetahui angka kejadianPotentially Inappropriate Medicationsberdasarkan 

kriteria Beers 2019 pada pasien geriatri rawat inap Rumah Sakit Islam Pondok 

Kopi. 
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D. Manfaat Penelitian 

1.  Bagi Rumah Sakit  

Dapat dijadikan bahan evaluasi dan memberikan referensi bagi tim kesehatan 

Rumah Sakit Islam Pondok Kopi dalam memilih terapi pada pasien geriatri 

dengan mempertimbangkan peresepan sehingga diperoleh pengobatan yang 

efektif dan aman. 

2.  Bagi Peneliti 

Menambah ilmu pengetahuan dan wawasan mengenai Potentially 

Inappropriate Medications pada geriatri berdasarkan kriteria Beers 2019. 

3.  Bagi Ilmu Pengetahuan 

Memberikan kontribusi pada kemajuan ilmu farmasi tentang Potentially 

Inappropriate Medications pada geriatri berdasarkan kriteria Beers 2019. 
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