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ABSTRAK

EVALUASI PENGGUNAANAN OBAT PADA PASIEN DEPRESI DI
RUMAH SAKIT JIWA DR. SOEHARTO HEERDJAN JAKARTA
PERIODE 2020

Ayu Muniyanti
1604015196

Depresi merupakan suatu gangguan mental umum yang ditandai dengan mood
tertekan, kehilangan kesenangan atau minat, perasaan bersalah atau harga diri
rendah, gangguan makan atau tidur, kurang energi, dan konsentrasi yang rendah.
Tujuan penelitian ini mengevaluasi pengunaan antidepresan berupa tepat indikasi,
tepat obat dan tepat dosis pada pasien depresi Rawat Jalan di Rumah Sakit Jiwa
Dr. Soeharto Heerdjan periode Januari-Desember 2020. Jenis penelitian ini
merupakan penelitian yang bersifat non-eksperimental dengan pendekatan desain
secara retrospektif. Hasil penelitian menunjukkan jumlah pasien yang memenuhi
kriteria adalah 83 pasien dengan jumlah pasien jenis kelamin laki-laki sebanyak
40,96% dan perempuan 50,04%. Gambaran penggunaan obat menunjukkan
golongan antidepresan 30,92%, golongan antipsikotik 29,56%, golongan
benzodiazepine 22,34%, golongan antimuskarinik 12,71% dan golongan mood
stabilizer 4,47%. Hasil evaluasi penggunaan obat didapat kategori ketepatan
pemilihan obat sebanyak 30,93%, tepat dosis sebanyak 100%, dan tepat indikasi
sebanyak 54,64%.

Kata Kunci: depresi, antidepresan, antipsikotik.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Depresi menurut WHO (World Health Organization) merupakan suatu
gangguan mental umum vyang ditandai dengan mood tertekan, kehilangan
kesenangan atau minat, perasaan bersalah atau harga diri rendah, gangguan makan
atau tidur, kurang energi, dan konsesntrasi yang rendah (World Health
Orgaization, 2017). Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018,
menunjukkan bahwa prevalensi gangguan emosional pada penduduk berusia >15
tahun, meningkat dari 6% di tahun 2013 menjadi 9,8% di tahun 2018. Riset
Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 menunjukkan prevalensi gangguan
mental emosional yang ditunjukkan dengan gejala-gejala depresi dan kecemasan
untuk usia >15 tahun mencapai sekitar 6,1% dari jumlah penduduk Indonesia.
Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) prevalensi gangguan mental emosional
pada penduduk umur >15 tahun mengalami peningkatan di DKI Jakarta meningkat
dari 5,7% di tahun 2013 menjadi 5,9% di tahun 2018 (Kementrian RI, 2018).

Dengan munculnya penyebaran virus corona (COVID-19) di seluruh dunia
telah menyebkan krisis kesehatan masyarakat yang luar biasa. Prevalensi Post-
Traumatic Stress Disorder (PTSD) pada populasi umum berkisar antara 4%
sampai 41% dan prevalensi depresi berat meningkat 7% setelah wabah (Kang,
dkk. 2020). Sistem kesehatan di dunia mendapatkan tantangan karena peningkatan
kasus kesehatan mental dan penambahan jumlah kelompok rentan gangguan
kesehatan mental yang sudah ada sebelumnya meningkatkan resiko keparahan
penyakit dan kematian (Behanova, dkk. 2013). Lebih lanjut, peningkatan
gangguan kecemasan akibat takut terinfeksi, sakit, kehilangan anggota keluarga,
serta kelompok rentan secara sosial dan ekonomi menjadi masalah kesehatan
mental yang dampaknya kemungkinan terasa secara jangka panjang (World Health
Organization, 2020).

Salah satu penanganan gangguan depresi yaitu dengan farmakoterapi,
penggunaan obat yang tidak tepat, tidak efektif, tidak aman dan juga tidak
ekonomis atau yang lebih populer dengan istilah tidak rasional, saat ini telah

menjadi masalah tersendiri dalam pelayanan kesehatan, baik di negara maju
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maupun negara berkembang (Pusat Informasi Obat Nasional, 2014). Untuk
menjamin penggunaan obat yang tepat, semua profesional kesehatan harus
mewaspadai lima hal yang harus tepat dalam pemberian obat, yaitu tepat pasien,
tepat obat, tepat dosis, tepat rute pemberian dan waktu pemberian (Pusat Informasi
Obat Nasional, 2014). Dampak negatif penggunaan obat yang tidak rasional sangat
beragam dan bervariasi tergantung dari jenis ketidakrasionalan penggunaannya.
Dampak negatif ini dapat saja hanya dialami oleh pasien yang berupa efek
samping, dan biaya mahal, dan lain-lain (Pusat Informasi Obat Nasional, 2014).

Penelitian yang dilakukan Dewi Cahyani (2016) menunjukkan ketepatan
penggunaan antidepresan pada pasien depresi di Rumah Sakit Jiwa Islam Klender
pada tahun 2014, sebesar 99,7% tepat obat dan 100% tepat dosis. Yuniastuti
(2013) melakukan penelitian tentang penggunaan antidepresan pada pasien depresi
di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta tahun 2011 sampai 2012, tepat dosis
sebesar 78,6%, tepat indikasi sebesar 100% dan tepat obat sebesar 100%. Rumah
Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan merupakan rumah sakit khusus gangguan jiwa
yang terdapat di Jakarta sekaligus merupakan rumah sakit jiwa rujukan nasional.
Penelitian evaluasi penggunaan obat berupa tepat indikasi, tepat obat, dan tepat
dosis pasien gangguan depresi rawat jalan di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto
Heerdjan belum pernah dilakukan. Oleh karena itu, untuk menjamin terapi yang
optimal perlu dilakukan suatu evaluasi penggunaan obat.
B. Permasalahan Masalah

Apakah penggunaan obat pada pasien depresi Rawat Jalan di Rumah Sakit Jiwa
Dr. Soeharto Heerdjan sudah tepat indikasi, tepat obat, dan tepat dosis?
C. Tujuan Penelitian

Mengevaluasi pengunaan obat berupa tepat indikasi, tepat obat dan tepat dosis
pada pasien depresi Rawat Jalan di Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan
periode Januari-Desember 2020.
D. Manfaat Penelitian
1. Dapat menambah ilmu pengetahuan, serta dapat digunakan sebagai bahan

rujukan bagi yang ingin melakukan penelitian selanjutnya pada masa

mendatang.
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2. Bagi Rumah Sakit Jiwa Dr. Soeharto Heerdjan Jakarta, hasil penelitian ini
memberi informasi sebagai sumber rujukan untuk meningkatkan kualitas
pelayanan dalam usaha memperbaiki kualitas hidup pasien yang mengalami
depresi.

3. Bagi peneliti, diharapkan dapat menambah pengetahuan dan wawasan

mengenai depresi serta pengobatanya.
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