
ANALISIS DRUG RELATED PROBLEMS (DRPs) KATEGORI 

KETIDAKTEPATAN OBAT, DOSIS, DAN INTERAKSI OBAT PADA 

PASIEN HIPERTENSI RAWAT JALAN DI RUMAH SAKIT ISLAM 

JAKARTA SUKAPURA TAHUN 2019 

 

 

Skripsi 

Untuk Melengkapi Syarat-syarat guna Memperoleh Gelar  

Sarjana Farmasi 

 

 

Disusun oleh: 

Adelia Novianti 

1304015011 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI FARMASI 

FAKULTAS FARMASI DAN SAINS 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PROF. DR. HAMKA 

JAKARTA 

2020 

BU AAN
Sticky Note
Silahkan lihat, atau klik bookmark untuk melihat skripsi dalam bentuk bab per bab



ii 
 

Skripsi dengan judul 

ANALISIS DRUG RELATED PROBLEMS (DRPs) KATEGORI 

KETIDAKTEPATAN OBAT, DOSIS, DAN INTERAKSI OBAT PADA 

PASIEN HIPERTENSI RAWAT JALAN DI RUMAH SAKIT ISLAM 

JAKARTA SUKAPURA TAHUN 2019  

Telah disusun dan dipertahankan di hadapan penguji oleh 

Adelia Novianti, NIM 1304015011 

Penguji: 

  Tanda Tangan   Tanggal  

 

Ketua 

Wakil Dekan I 

Drs. apt. Inding Gusmayadi, M.Si. 

 

 

 

Penguji I 

apt. Numlil Khaira Rusdi, M.Si. 

 

 

 

Penguji II 

apt. Tuti Wiyati, M.Sc.      

  

 

Pembimbing: 

 

Pembimbing I 

apt. Daniek Viviandhari, M.Sc. 

 

 

 

Pembimbing II 

apt. Zainul Islam, M.Farm. 

 

Mengetahui: 

 

 

Ketua Program Studi  

apt. Kori Yati, M.Farm. 

 

 

Dinyatakan Lulus pada tanggal: 28 Agustus 2020 

 

 

ANALISIS DRUG RELATED PROBLEMS (DRPs)...,Adelia Novianti, Farmasi UHAMKA 2021



iii 
 

ABSTRAK 

 

ANALISIS DRUG RELATED PROBLEMS (DRPs) KATEGORI 

KETIDAKTEPATAN OBAT, DOSIS, DAN INTERAKSI OBAT PADA 

PASIEN HIPERTENSI RAWAT JALAN DI RUMAH SAKIT ISLAM 

JAKARTA SUKAPURA TAHUN 2019 

 

Adelia Novianti 

1304015011 

 

Hipertensi merupakan “silent killer” yang secara luas dikenal sebagai penyakit 

kardiovaskular yang sangat umum dengan prevalensi yang semakin meningkat 

setiap tahun. Kombinasi penggunaan obat hipertensi dalam jangka lama dapat 

berisiko terjadinya Drug Related Problems (DRPs) yang merupakan kejadian 

yang tidak diinginkan dalam tatalaksana penyakit, yang dapat mempengaruhi hasil 

terapi pada pasien. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Drug Related 

Problems (DRPs) pada pasien hipertensi rawat jalan kategori ketepatan obat, 

ketepatan dosis, dan interaksi obat di Rumah Sakit Islam Jakarta Sukapura tahun 

2019. Metode penelitian yang digunakan adalah jenis penelitian deskriptif yang 

bersifat non-eksperimental dan data yang diambil secara retrospektif. Sampel 

yang digunakan adalah data rekam medik pasien dengan diagnosa hipertensi tahun 

2019 yang sesuai dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil yang didapatkan dari 

200 pasien ketidaktepatan obat sebesar 0%, ketidaktepatan dosis sebanyak 0% dan 

potensi interaksi obat 110 pasien (230 kasus) dengan signifikansi klinis moderat 

sebanyak 157 kasus (68,3%). 

 

Kata Kunci: Hipertensi, Drug Related Problems (DRPs), Ketidaktepatan Obat, 

Ketidaktepatan Dosis, Interaksi Obat. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

 Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah peningkatan tekanan darah 

sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg 

pada dua kali pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam keadaan cukup 

istirahat atau tenang (Infodatin, 2015). 

Sekitar 1,13 Miliar orang di dunia menyandang hipertensi, artinya 1 dari 3 

orang di dunia terdiagnosis hipertensi. Jumlah penyandang hipertensi terus 

meningkat setiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 akan ada 1,5 Miliar 

orang  yang terkena hipertensi, dan diperkirakan setiap tahunnya 10,44 juta orang 

meninggal akibat hipertensi dan komplikasinya (WHO, 2015). 

Prevalensi hipertensi berdasarkan hasil pengukuran pada penduduk usia 

≥18 tahun sebesar 34,1%, tertinggi di Kalimantan Selatan (44.1%), sedangkan 

terendah di Papua sebesar (22,2%). Estimasi jumlah kasus hipertensi di Indonesia 

sebesar 63.309.620 orang, sedangkan angka kematian di Indonesia akibat 

hipertensi sebesar 427.218 kematian (Riskesdas, 2018). 

Tatalaksana awal pasien hipertensi adalah dengan perubahan pola hidup 

(therapeutic lifestyle changes) seperti olahraga dan menurunkan berat badan, serta 

pengobatan menggunakan antihipertensi baik secara tunggal maupun obat 

kombinasi (Tedjasukmana, 2012). Penggunaan obat lebih dari satu macam 

(multidrug-use) menyebabkan pasien hipertensi rentan terhadap masalah terkait 

obat atau dikenal dengan sebutan Drug related problems (DRPs) (Supraptia et al, 

2014).  

Sebagian besar penderita Hipertensi tidak mengetahui bahwa 

dirinya  hipertensi sehingga tidak mendapatkan pengobatan dan banyak interaksi 

yang potensial merugikan hanya terjadi pada sebagian kecil pasien. Obat-obat 

yang memerlukan kontrol dosis yang ketat adalah obat-obat yang dapat meningkat 

resikonya dengan adanya interaksi dengan obat yang lain (Koh et al, 2013).  

Pharmaceutical Care Network Europe (PCNE) mendefinisikan DRPs 

adalah suatu peristiwa atau kejadian yang melibatkan terapi obat yang benar-benar 

atau berpotensi mengganggu hasil klinis kesehatan yang diinginkan (PCNE, 
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2017). Pharmaceutical Care Network Europe (PCNE) mengklasifikasikan DRPs 

menjadi 4, yaitu masalah efektivitas terapi, reaksi obat yang tidak diinginkan, 

biaya pengobatan serta masalah lainnya. Evaluasi DRPs pada pengobatan penting 

dan sangat dibutuhkan untuk peningkatan efektivitas terapi terutama pada 

penyakit yang bersifat progresif dan kronis serta memerlukan jangka pengobatan 

yang lama seperti penyakit hipertensi (Gumi et al, 2012) 

Menurut penelitian tentang Identifikasi Drug Related Problems (DRPs) 

pada pasien rawat jalan di RSI Klaten 2010, menunjukan bahwa dari 110 pasien 

yang memenuhi kriteria inklusi menunjukan kasus ketidaktepatan pemilihan obat 

6,36% , ketidaktepatan dosis 1,82%, dan interaksi obat 16,36% (Nisa, 2012). dari 

hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat 31 subyek penelitian yang secara 

nyata atau berpotensi mengalami DRPs, Penyebab DRPs yang terjadi pada terapi 

pasien hipertensi di UPT Puskesmas Jembrana adalah pemilihan obat 24,44%, 

pemilihan dosis 26,67%, pasien 46,67%, dan penyebab yang tidak jelas (2,22%) 

(Gumi, 2012). 

Mortalitas dan morbiditas yang diakibatkan oleh obat merupkan masalah 

yang sangat penting karena diantara 26.462 pasien rawat medis, ditemukan 0,9% 

dari 1000 orang lebih meninggal  akibat obat. Data ini diperoleh berdasarkan 

gambaran dari program Riset Bosston Collaborative Drug Surveillance Programe 

(BCDSP) (Cipolle et al, 2008).  

Berdasarkan data dari Rumah Sakit Islam Jakarta Sukapura pada periode 

Januari-Desember 2019  penderita penyakit hipertensi yang berobat rawat jalan 

tercatat 600 orang. Penyakit hipertensi merupakan penyakit terbanyak ke 6 rawat 

jalan di Rumah Sakit Islam Jakarta Sukapura   

 Berdasarkan tingginya prevalensi hipertensi hal tersebut salah satu upaya 

yang dapat dilakukan untuk memaksimalkan terapi adalah dengan menganalisis 

Drug Related Problems (DRPs) kategori ketidaktepatan obat, ketidaktepatan 

dosis, dan Interaksi obat pada pasien hipertensi rawat jalan di Rumah Sakit Islam 

Jakarta Sukapura. 

B. Permasalahan Penelitian  

 Berdasarkan latar belakang tersebut maka dapat dirumuskan apakah 

terdapat Drug Related Problems (DRPs) yang meliputi ketidaktepatan obat, 
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ketidaktepatan dosis, dan interaksi obat pada pasien hipertensi rawat jalan di 

Rumah Sakit Islam Jakarta Sukapura? 

C. Tujuan Penelitian  

 Untuk mengetahui ada tidaknya Drug Related Problems (DRPs) yang 

meliputi ketidaktepatan obat, ketidaktepatan dosis, dan interaksi obat pada pasien 

hipertensi pasien hipertensi rawat jalan di Rumah Sakit Islam Jakarta Sukapura 

tahun 2017. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Peneliti  

Penelitian ini dapat menambah pengetahuan peneliti tentang analisis Drug 

Related Problems (DRPs) yang dialami pasien hipertensi rawat jalan di Rumah 

Sakit Islam Jakarta Sukapura. 

2. Ilmu Pengetahuan 

Hasil penelitian ini dapat memberikan gambaran Drug Related Problems 

(DRPs) pada pasien hipertensi dan dapat menjadi rujukan bagi penelitian 

selanjutnya. 

3. Rumah Sakit 

 Sebagai bahan evaluasi dan pertimbangan bagi klinisi dan farmasis dalam 

mencegah maupun menangani masalah terkait Drug Related Problems (DRPs) 

pada pasien hipertensi sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan 

kesehatan. 
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