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ABSTRAK

ANALISIS EFEKTIVITAS BIAYA OBAT OMEPRAZOL DAN RANITIDIN
PADA PASIEN GASTRITIS DENGAN HIPERTENSI RAWAT INAP DI
RSUD KABUPATEN BEKASI PADA TAHUN 2018-2019

Hayati Diana Taru
1504015177

Gastritis dengan hipertensi merupakan salah satu penyakit yang sering ditemukan,
khususnya diindonesia. Obat yang sering digunakan untuk penyakit gastritis yaitu
obat golongan proton pump inhibitor (PPI), golongan H2RA dan Antasida.
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menganalisa efektivitas biaya penggunaan
omeprazol dan ranitidin pada pasien gastritis akut rawat inap di RSUD Kabupaten
Bekasi Pada Tahun 2018-2019. Penelitian dilakukan menggunakan analisa
farmakoekonomi dengan pengambilan data secara retrospektif melalui data rekam
medis pasien. Analis efektifitas biaya dilakukan dengan menggunakan metode
Average Cost-Effectiveness Ratio (ACER). Sampel pada penelitian ini terdiri dari
22 sampel rekam medis pasien gastritis dengan hipertensi yang memenuhi Kkriteria
inklusi dan eksklusi, yaitu 11 sampel rekam medis gastritis dengan hipertensi
yang di terapi omeprazol dan 11 sampel rekam medis yang di terapi ranitidin.
Bedasarkan nilai ACER, penggunaan terapi ranitidin memiliki nilai yang lebih
tinggi dibanding omeprazol,terapi ranitidin yaitu Rp.510.675/hari dan terapi
omeprazol Rp.490.741/hari. Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa terapi
omeprazol lebih cost-effective dibanding terapi ranitidin.

Kata kunci: Analisi Efektifitas Biaya, Gatritis dengan Hipertensi, Ranitidin,
Omeprazol.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Kesadaran masyarakat Indonesia mengenai pentingnya menjaga kesahatan
lambung masih sangat rendah, sehingga sangat rentan terkena gastritis atau sakit
maag yang dapat mengganggu aktivitas sehari-hari (Putri dkk 2017). Penyakit
gastritis dapat menyerang seluruh lapisan masyarakat dari semua tingkat usia
maupun jenis kelamin, tetapi dari beberapa survei menunjukkan bahwa gastritis
paling sering menyerang usia produtif (Sholihah dkk 2019).

Gastritis atau Dyspepsia merupakan istilah yang sering dikenal oleh
masyarakat sebagai maag atau penyakit lambung dan gejala yang sering dirasakan
seperti nyeri pada bagian ulu hati, biasanya orang yang terserang penyakit ini
sering mengalami gejala seperti mual, muntah, rasa penuh, dan rasa tidak nyaman
(Misnadiarly dkk 2009). Gastritis dapat terjadi tiba tiba (gastritis akut) atau secara
bertahap (gastritis kronis). Kebanyakan kasus gastritis tidak secara permanen
merusak lambung tetapi seseorang yang menderita gastritis sering mengalami
serangan kekambuhan yang mengakibatkan nyeri ulu hati (Suryono dkk 2016).

Penyebab utama gastritis juga disebabkan oleh beberapa faktor salah
satunya yaitu karena stress dan pola makan yang tidak teratur. Stress dapat
meningkatkan kadar asam lambung sehingga terjadi iritasi pada mukosa lambung
dan jika hal ini dibiarkan terus-menerus maka dapat menyebabkan terjadinya
peradangan mukosa lambung atau gastritis (Tussakinah 2018). Stress juga
merupakan suatu tekanan fisik maupun psikis yang tidak menyenangkan stress
juga dapat merangsang kelenjar anak ginjal melepaskan hormon adrenalin dan
memacu jantung berdenyut lebih cepat dan kuat sehingga menyebabkan tekanan
darah yang meningkat (Saleh 2014).

Hipertensi didefinisikan sebagai peningkatan tekanan darah sistolik lebih
dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg yang diukur dua
kali dengan selang waktu lima menit dalam keadaan istirahat. Peningkatan
tekanan darah yang berlangsung dalam jangka waktu yang cukup lama (persisten)
dapat menimbulkan kerusakan pada ginjal, jantung, dan otak bila tidak dideteksi

secara dini dan mendapatkan pengobatan yang memadai (Kemenkes 2014).
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Badan penelitian kesehatan dunia (World Health Organization) WHO (2013)
mengadakan tinjauan terhadap beberapa Negara di dunia dan mendapatkan hasil
Insiden gastritis yang terjadi sekitar 1,821 juta dari jumlah penduduk setiap tahun.
Pada tahun 2013, penyakit gastritis menempati urutan ke-4 dari 50 peringkat
utama penyakit di rumah sakit seluruh Indonesia dengan jumlah 218.500 kasus
(Depkes 2013). Badan penelitian kesehatan dunia WHO (2015) juga
menyebutkan bahwa sekitar 1,13 Miliar orang didunia menyandang hipertensi,
artinya 1 dari 3 orang didunia terdiagnosis hipertensi. Jumlah penyandang
hipertensi terus meningkat setiap tahunnya (Kemenkes 2018).

Pada umumnya obat yang sering digunakan untuk penyakit gastritis yaitu
obat golongan proton pump inhibitor (PPI), antasida dan golongan H,RA. Obat
golongan PPI memiliki efek yang lebih kuat dibandingkan dengan obat gastritis
lain seperti antasida dan Antagonis H, Reseptor (H,RA), tetapi tidak secara
langsung dapat dikatakan bahwa obat golongan PPI bersifat paling efektif dalam
mengobati gastritis (Papadakis 2017). Pada penelitian sebelumnya, menurut
Sukengtyas (2017) menyatakan bahwa di antara golongan PPI, omeprazol dan
pantoprazol merupakan agen terapi yang paling sering digunakan di Indonesia.
Menurut Sukengtyas (2017), penggunaan PPl tinggi pada gastritis yang
diakibatkan karena stress, hal ini juga menimbulkan peningkatan yang diperlukan.
Penggunaan obat gastritis dengan biaya yang relatif mahal belum menjamin
efektivitas perawatan yang tepat (Laumba 2017). Untuk menganalisa biaya
pengobatan dikembangkan dalam analisis farmakoekonomi, hal ini dengan tujuan
memperkirakan biaya secara relatif terhadap efektivitas dari penggunaan biaya itu
sendiri, yang nantinya dapat digunakan dalam rangka pengadaan obat atau dalam
pengambilan kebijakan di fasilitas pelayanan kesehatan (rumah sakit), terutama
yang terlibat dalam penyusunan Formularium Rumah Sakit (Setiawan dkk. 2017).

Biaya pelayanan kesehatan di Indonesia terus mengalami peningkatan,
sehingga perlu adanya kajian farmakoekonomi mengenai efisiensi dan efektivitas
biaya pelayanan kesehatan yang dapat dijadikan dasar dalam pemilihan
pengobatan di Indonesia (Khoiriyah 2018). Biaya pemeliharaan kesehatan yang
tinggi dapat menurunkan keterjangkauan masyarakat dalam mendapatkan

pelayanan kesehatan. Hal ini berimbas pada dana kesehatan yang harus disediakan
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pemerintah (Andayani 2013).

Berdasarkan penelitian - penelitan sebelumnya terkait Cost-Effective Analysis
didapat beberapa penelitian yang telah dilakukan dan pada penelitian tersebut
membuktikan bahwa hasil Cost-Effective Analysis menunjukkan hasil yang lebih
murah dan lebih efektif seperti yang telah dilakukan oleh Laumba (2017) dalam
penelitiannya tentang analisis efektifitas biaya pada pasien gastritis di RSUD
Pancaran Kasih GMIM Manado terhadap obat pantoprazol dan omeprazol.
Berdasarkan hasil penelitiannya penggunaan pantoprazole lebih Cost-Effective
dibandingkan dengan omeprazol dengan perbandingan nilai ACER pantoprazol
Rp. 822.298/hari dan omeprazole Rp.857.859/hari. Sholihah (2019) pada
penelitiannya tentang tentang kajian efektifitas dan biaya terapi pengguna
omeprazol dan ranitidin pada pasien rawat inap RSUD Karanganyar pada tahun
2016 dengan diagnosa gastritis, diterapi dengan omeprazole dan ranitidin
menunjukkan terapi omeprazole lebih cost-effective dengan nilai ACER Rp.
9.234,06/hari dan terapi pada terapi ranitidin Rp. 10.932,61/hari. Berbeda dengan
penelitian yang dilakukan sebelumnya Almeman (2013) menyatakan bahwa hasil
terapi ranitidin lebih cost-effective dari omeprazol, dengan nilai Ringgit Malaysia
(RM) 15,54 (USD 4.98) untuk omeprazol dan RM 4,62 (1.48) untuk ranitidin.

Dikarenakan penelitian menegenai efektifitas biaya ini belum pernah
dilakukan dan penyakit gastritis juga merupakan penyakit sepuluh terbesar
dirumah sakit tersebut maka penelitian ini perlu dilakukan dengan tujuan hasil
analisis yang dilakukan dapat memberi masukan khususnya kepada RSUD
Kabupaten Bekasi untuk menetapkan obat yang paling effesien dan Cost-Effective
pada pasien gastritis.

B. Permasalahan Penelitian
Manakah obat yang paling cost effective antara Omeprazol dan Ranitidin pada
penanganan gastritis dengan hipertensi?

C. Tujuan Penelitian
Untuk mengetahui efektivitas biaya (cost effectivenes analysis) penggunaaan
omeprazol dan ranitidin pada pasien gastritis dengan hipertensi rawat inap di
RSUD Kabupaten Bekasi.
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. Manfaat Penelitian

. Peneliti

a. Dapat menganalisis/mengetahui efektivitas biaya (cost effectivess analysis)
penggunaaan omeprazol dan ranitidin pada pasien gastritis degan hipertensi
rawat inap di RSUD Kabupaten Bekasi pada tahun 2018-2019.

b. Dapat memberikan masukan kepada rumah sakit untuk penerapan
penggunaan obat yang paling efisien dan cost effective.

. Rumah Sakit: dapat menerapkan hasil analisis yang dilakukan terhadap cost

effective penggunaan omeprazol dan ranitidin pada pasien gastritis dengan

hipertensi rawat inap di RSUD Kabupaten Bekasi.

. Bagi Universitas: dapat dijadikan sebagai informasi ilmiah dalam pendidikan

maupun sebagai pembanding dalam penelitian sejenis dan dapat dilakukan

penelitian lebih lanjut.
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