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ABSTRAK 

ANALISIS DRUG RELATED PROBLEMS KATEGORI 

KETIDAKTEPATAN DOSIS DAN KUALITAS HIDUP PASIEN PADA 

PENDERITA KANKER PAYUDARA DI INSTALASI RAWAT INAP 

RSPAD GATOT SOEBROTO PERIODE SEPTEMBER- OKTOBER 2019 

 

 

Rizky Tanzil Liamali 

1704019010 

 

Kemoterapi merupakan terapi pengobatan kanker yang melibatkan penggunaan 

zat kimia ataupun obat-obatan. Ketidaktepatan dosis merupakan keadaan dimana 

pasien menerima terapi obat dengan dosis obat yang terlalu rendah atau terlalu 

tinggi. Kualitas hidup dapat didefinisikan sebagai persepsi individu terhadap 

posisinya dan berhubungan dengan tujuan, harapan, standar dan minat. Tujuan 

dari penelitian ini adalah mengetahui adanya Drug Related Problems (DRPs) 

kategori ketidaktepatan dosis dan kualitas hidup pasien pada penderita kanker 

payudara yang menjalani kemoterapi di instalasi rawat inap RSPAD Gatot 

Soebroto periode September – Oktober 2019. Metode penelitian dilakukan secara 

observasional bersifat deskriptif dengan pendekatan prospektif. Hasil penelitian 

yang didapat yaitu 40 pasien memenuhi kriteria inklusi. Ketidaktepatan dosis 

yaitu bahwa 64,9% pasien menerima dosis kurang dan 12,3% menerima dosis 

lebih. Penilaian kualitas hidup berdasarkan gambaran skor rata-rata dari tiap skala 

yaitu pada status kesehatan umum rata-rata 81,88. Skala fungsional nilai rata-rata 

51, 28. Skala gejala rata-rata 39,15. 

 

Kata kunci : Kanker Payudara, Drug Related Problems, Dosis, Kualitas Hidup. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Kanker payudara adalah sekelompok penyakit yang menyebabkan sel-sel 

dalam jaringan payudara berubah dan tumbuh secara tidak terkendali yang 

dimulai dari bagian-bagian jaringan payudara yang terdiri dari kelenjar susu 

(lobulus) dan saluran yang menghubungkan lobulus ke puting, yang kemudian 

menyebar ke bagian-bagian lain dari payudara yang terdiri dari lemak, jarngan 

ikat dan kelenjar getah bening dan dapat menyebar luas (metastasis) ke organ lain 

(Alteri, 2015).  

Penyakit kanker merupakan salah satu penyebab kematian utama di seluruh 

dunia. Di Amerika Serikat pada tahun 2019, diperkirakan 268.600 kasus baru 

invasif kanker payudara akan didiagnosis pada wanita dan sekitar 2.670 kasus 

akan didiagnosis pada pria. Selain itu, diperkirakan 48.100 kasus DCIS akan 

didiagnosis pada wanita. Sekitar 41.760 wanita dan 500 pria diperkirakan 

meninggal akibat kanker payudara pada 2019 (ACS, 2019).  

Secara nasional prevalensi angka kejadian penyakit kanker di Indonesia 

(136.2/100.000 penduduk) berada pada urutan 8 di Asia Tenggara, sedangkan di 

Asia urutan ke 23. Berdasarkan data Riskesdas, prevalensi tumor/kanker di 

Indonesia menunjukkan adanya peningkatan dari 1.4/1000 penduduk pada tahun 

2013 menjadi 1,79/1000 penduduk pada tahun 2018. Prevalensi kanker tertinggi 

adalah di provinsi DI Yogyakarta 4,86/1000 penduduk, diikuti Sumatera Barat 

2,47/1000 penduduk dan Gorontalo 2,44/1000 penduduk. (Kementrian Kesehatan 

RI, 2019). 

Dalam pelaksanaannya, kemoterapi merupakan terapi pengobatan kanker 

yang melibatkan penggunaan zat kimia ataupun obat-obatan. Kemoterapi dapat 

menjalar melalui tubuh dan dapat membunuh sel kanker dimanapun di dalam 

tubuh. Kemoterapi juga dapat merusak sel normal dan sehat, terutama sel sehat 

dalam lapisan mulut dan sistem gastrointestinal, sumsung tulang serta kantung 

rambut (Kelvin et al, 2011).  Beberapa pengobatan pada pasien kanker payudara 

yang dilakukan banyak menimbulkan efek samping yang cukup berarti, bahkan 

bila pengobatan yang dilakukan kurang tepat memungkinkan terjadinya penyakit 
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baru yang dapat merugikan pasien. Pengobatan yang kurang tepat tersebut 

memungkinkan terjadinya Drug Related Problems (DRPs).  

Drug Related Problems (DRPs) adalah kejadian atau efek yang tidak 

diharapkan yang dialami pasien dalam proses terapi dengan obat dan secara aktual 

atau potensial terjadi bersamaan dengan hasil yang diharapkan pada saat 

mendapat pengobatan terhadap penyakit tertentu. Penelitian mengenai Drug 

Related Problems (DRPs) pada pengobatan sangat penting dilakukan karena 

dibutuhkan kecermatan dan ketepatan dalam pemberian obat. Cipolle secara luas 

mengkategorikan DRPs ke dalam 7 kelompok. Adapun 7 kategori tersebut adalah 

indikasi yang tidak diterapi, ketidaktepatan pemilihan obat, ketidaktepatan dosis, 

obat tanpa indikasi, ADRs, ketidaktepatan pemantauan laboratorium dan 

ketidakpatuhan pasien (Cipolle et al, 2012). 

Analisa Drug Related Problems (DRPs) mengenai ketidaktepatan dosis 

merupakan keadaan dimana pasien menerima terapi obat dengan dosis obat yang 

terlalu rendah atau terlalu tinggi. Dosis yang terlalu rendah tidak dapat 

menimbulkan efek terapi pada pasien karena berada di bawah dosis lazim, 

sedangkan dosis yang terlalu tinggi dapat menyebabkan efek toksisitas (Cipolle et 

al, 2012). Pada penelitian Fadilah (2012) pasien yang menggunakan obat kanker 

payudara ditemukan adanya DRPs dosis lebih sebanyak 4 kasus (57,14%) yang 

paling banyak yaitu regimen FAC dan dosis kurang ada 3 kasus (42,85%) dari 

jumlah pasien yang menggunakan obat kanker. Menurut Sukandar (2014) pasien 

yang menggunakan obat kanker payudara ditemukan adanya DRPs sebanyak 4 

kasus (67%) dosis pemberian kurang dan sebanyak 2 kasus (33%) dosis lebih 

yaitu regimen CMF dari 63 pasien. 

Kualitas hidup adalah suatu istilah yang membatasi suatu keburukan. 

Kualitas hidup memang lebih sering menekankan kepada komponen kebahagiaan 

dan kepuasan dalam kehidupan. Tapi sebenarnya, tidak ada definisi tentang 

kualitas hidup  yang diterima secara universal (Zega dan Siregar, 2013). Menurut 

penelitian Juwita (2019) Kualitas hidup terkait kesehatan (HRQoL) pasien kanker 

payudara yang menjalani kemoterapi di RSUP Dr. M. Djamil Padang termasuk 

dalam kategori sedang yaitu 65,03 ± 14,83. Menurut Waltrin (2017) Hasil 

penelitian menunjukkan kualitas hidup kurang sekitar 85% atau (17 kasus). 
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Menurut Suwendar (2017) hasil pengamatan kualitas hidup pada pasien kanker 

sebelum dan setelah kemoterapi selama satu siklus menunjukkan bahwa 

persentase pasien yang bermasalah pada kemampuan berjalan/bergerak adalah 

88,30%.  

Berdasarkan latar belakang di atas, maka peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang analisis mengenai Drug Related Problems (DRPs) pada 

pengobatan kemoterapi kanker payudara di ruang rawat inap RSPAD Gatot 

Soebroto kategori ketidaktepatan dosis dan kualitas hidup pasien sehingga dapat 

diperoleh manfaat dan rasionalitas dalam terapi pengobatan akan sangat 

menentukan mutu pelayanan kesehatan yang diberikan kepada pasien yang 

mendapat terapi di instalasi farmasi rumah sakit. 

B. Permasalahan Penelitian 

Berdasarkan latar belakang tersebut di atas maka dapat dirumuskan 

permasalahan yaitu: 

1. Apakah terdapat kejadian Drug Related Problems (DRPs) dan berapa 

persentase kejadian Drug Related Problems (DRPs) dari kategori 

ketidaktepatan dosis pada penderita kanker payudara yang menjalani 

kemoterapi di instalasi rawat inap RSPAD Gatot Soebroto periode September 

- Oktober 2019. 

2. Bagaimana kualitas hidup pasien pada penderita kanker payudara yang 

menjalani kemoterapi di instalasi rawat inap RSPAD Gatot Soebroto periode 

September - Oktober 2019. 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui adanya Drug Related Problems 

(DRPs) kategori ketidaktepatan dosis dan kualitas hidup pasien pada penderita 

kanker payudara yang menjalani kemoterapi di instalasi rawat inap RSPAD Gatot 

Soebroto periode September – Oktober 2019. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat untuk Peneliti 

Memberikan tambahan pengetahuan dan informasi tentang ketidaktepatan 

dosis dan kualitas hidup pasien pada penderita kanker payudara di ruang rawat 

inap RSPAD Gatot Soebroto Jakarta Pusat. 
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2. Manfaat untuk Rumah Sakit 

Dapat menjadi bahan pertimbangan dalam mengembangkan sistem 

penggunaan obat kemoterapi dalam rangka menjamin keselamatan pasien 

(patient safety). 

3. Manfaat untuk Ilmu Pengetahuan 

Menambah pengetahuan masyarakat dalam menjalani kemoterapi kanker 

payudara dan memberikan referensi untuk penelitian selanjutnya yang terkait 

dengan kemoterapi kanker payudara. 
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