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Abstrak

Hipertensi merupakan masalah utama dalam kesehatan global yang
memerlukan penanganan yang tepat. Hipertensi juga merupakan salah

satu faktor resiko utama gagal ginjal. Faktor gaya hidup dan pola
makan juga dapat meningkatkan kasus hipertensi. Untuk itu perlu
dilakukan penelitian secara deskriptif. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui gambaran penggunaan obat antihipertensi pada pasien
gagal ginjal kronis disertai hipertensi dan dibandingkan
kesesuaiannya dengan Formularium Rumah sakit dan JNC VIII.
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Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan pengumpulan
data secara retrospektif. Sampel Penelitian adalah seluruh obat

Kata Kunci: antihipertensi yang digunakan pasien gagal ginjal kronis di Instalasi
Obat Rawat Inap RSUD Kota Mataram tahun2021.Teknik pengambilan
Hipertensi sampel dengan metode deskriptif.

Gagal ginjal

Evalusi Hasil penelitian menunjukkan bahwa jenis obat antihipertensi disertai

gagal ginjal kronis yang digunakan tahun 2021 meliputi Kandesartan,
Nikardipin, Bisoprolol, Valsartan, Herbeser, Klonidin, Amlodipin,
Dilpiazem, Furosemid dan jenis obat yang paling banyak digunakan
adalah Furosemid. Diuretik merupakan golongan obat yang paling
banyak digunakan dan penggunaan obat antihipertensi disertai gagal
ginjal kronis berdasarkan JNC VIII (89%) dan berdasarkan FRS
(89%).
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PENDAHULUAN

Badan kesehatan dunia atau World Health Organization (WHO) menyebutkan jumlah penderita hipertensi
akan terus meningkat seiring dengan jumlah penduduk yang bertambah pada 2025 mendatang diperkirakan
sekitar 29% warga dunia terkena hipertensi. Penyakithipertensi di Amerika sebesar 35% dan di Asia Tenggara
sebesar 36%. Di asia telah membunuh 1, 5 juta orang setiap tahunnya, hal ini menandakan satu dari tiga orang
menderita hipertensi. Sedangkan di Indonesia cukup tinggi, yakni mencapai 32% dari total jumlah penduduk
(Widiyani, 2013). Penyebab utama kematian pada subjek hipertensi adalah kejadian serebrovaskular, kejadian
kardiovaskular (CV), dan gagal ginjal. Probabilitas kematian dini berkorelasi dengan tingkat keparahan elevasi
blood pressure (Dipiro et al, 2015).
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Hipertensi juga memiliki kaitan erat dengan kesehatan ginjal.Hipertensi merupakan faktor pemicu utama
terjadi gagal ginjal. Sebaliknya, saat fungsi ginjal mengalami gangguan maka tekanan darah pun akan
meningkat dan dapat menimbulkan hipertensi. Hubungan yang kuat antara penyakit ginjal dengan tekanan
darah tinggi atau hipertensi, masing-masing dapat menyebabkan atau memperburuk kondisi satu dengan yang
lainya. Tekanan darah yang meningkat akan menyebabkan tekanan dalam ginjal juga akan meningkat,
sehingga terjadi kerusakan pada nefron yang dapat menyebabkan proteineuria (Anonim, 2012). Obat-obat
antihipertensi yang beredar saat ini memiliki beberapa jenis golongan obat. Obat-obat tersebut terbagi menjadi
beberapa golongan, diantaranya yaitu Diuretik, penghambat saraf simpatis, Beta Bloker, Vasodilator,
Angiotensin Convertin Enzime(ACE) inhibitor, dan Antagonis Reseptor Angiotensin Il (Rudianto, 2013).
METODE

Desain penelitian adalah observasional yang bersifat deskriptif. Pengambilan sampel data dilakukan secara
retrospektif dengan melihat catatan rekam medis pasien gagal ginjal yang menggunakan obat antihipertensi di
Instalasi Rawat Inap Kota Mataram.

Bahan

Instrumen penelitian adalah suatu alat yang diukur untuk mengumpulkan data dan mengukur fenomena
yang diamati (Sugiyono, 2013). Analisis data yang diambil dari unit rekam medis dianalisa secara deskriptif
untuk mengetahui presentae karakteristik pasien, obat antihipertensi yang meliputi: persentase golongan dan
jenis obat yang digunakan. Kemudian menghitung persentase hasil evaluasi penggunaan obat antihipertansi
disertai gaga ginjal, yang kemudian dibandingkan dengan The Eight Report of the joint National Committe on
prevention, Decetion, Evalution, and Treatmen of Haigh Blood Pressure (JNC VII1) tahun 2014.

Metode

Metode yang digunakan pada penelitian ini adalah metode kualitatif dengan observasional yang bersifat
deskriptif.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran penggunaan obat antihipetensi pada penyakit
antihipertensi di sertai gagal ginjal di instalasi rawat inap RSUD kota mataram pada tahun 2021. Penelitian ini
merupakan penelitian deskriptif dengan pengambilan data yang dilakukan secara retrospektif. Berdasarkan
penelitian ini terdapat 13 pasien yang terdiagnosa hipertensi dengan komplikasi gagal ginjal dirawat di instalasi
rawat inap RSUD kota mataram tahun 2021, berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi yang meliputi pasien
dengan diagnosa hipertensi disertai gagal ginjal, menjalani rawat inap di RSUD kota mataram tahun 2021 dan
di ambil dari data rekamedik.

Data penggunaan obat antihipertensi diambil dari data rekamedik pasien rawat inap secara keseluruhan,
termaksut umum dan BPJS. dari gambaran tersebut dapat di evaluasi kesesuaiannya dengan JNC VIII dan
Formularium Rumuh Sakit (FRS). Data tersebut meliputi: jenis kelamin, usia, jenis obat, dan dosis.

A. Karakteristik pasien
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1. Jenis kelamin
Pengelompokan pasien hipertensi berdasarkan jenis kelamin ini bertujuan untuk mengetahui
banyaknya penderita hipertnsi disertai gagal ginjal berdasarkan jenis kelamin.
2. Usia

Data usia dalam penelitian ini digunakan untuk menjadi batasan dalam mengetahui banyakyna
penderita Hipertensi dengan komplikasi gagal ginjal dan dirawat di instalasi rawat inap RSUD
kota mataram tahun 2021. Pengelompokkan umur dibawah, merupakan kategori umur
berdasarkan depkes RI (2009) yang di bedakan menjadi 9 kategori meliputi: masa balita (0-5
tahun), masa kanak-kanak (5-11 tahun), masa remaja awal (12-16 tahun), masa remaja akhir (17-
25 tahun), masa lansia akhir (56-65 tahun), dan masa manula (65 ke atas).

B. Penggunaan obat antihipertensi

Penggunaan obat antihipertensi berupa jenis-jenis obat antihipertensi untuk penyakit hipertensi pada
pasien gagal ginjal di instalasi rawat inap RSUD kota mataram tahun 2021. Obat dicatat berdasarkan
nama generiknya dan berupa kekuatan, dan jumlah penggunaan obat antihipertensi. Bentuk sediaan
obat di catat untuk membedakan sediaan oral dengan sediaan injeksi. Penggunaan obat antihipertensi
yang digunakan oleh pasien dan gagal ginjal yang di sertai hipertensi di instalasi rawat inap RSUD
kota mataram tahun 2021 meliputi: golongan Diuretik golongan Calcium Beta Blocker(CCB),
golongan Angiotensin Receptor Blocker (ARB), golongan Angiotensin Converting Enzyme inhibitor
(ACEI), dan golongan Beta Blocker.

C. Kesesuain penggunaan obat antihipertensi terhadap FRS

Keseluruhan obat antihipertensi di sertai gagal ginjal yang di peroleh dari data rekamdik rahun 2021
di instalasi rawat inap RSUD kota mataram. kesesuain penggunaan obat antihipertensi dengan
komplikasi gagal ginjal di instalasi rawat inap RSUD kota mataram dibandingkan dengan
formularium rumah sakit (FRS).

D. Kesesuaian penggunaan obat antihipertensi dengan JNC VIII

persentase kesesuaian penggunaan obat antihipertensi pada penderita gagal ginjal disertai hipertensi
di instalasi rawat inap RSUD kota mataram tahun 2021 berdasarkan JNC VIII yang merupakan
guideline acuan internasional.
KESIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang telah dianalisa serta pembahasan yang dilakukan maka dapat disimpulkan
bahwa pasien yang tepat obat, tepat pasien dan tepat indikasi sudah 100%, tepat dosis sebesar 77%. Dan
Terdapat 23% pasien yang tidak tepat dosis dikarenakan penggunaan Furosemid yang tidak sesuai dengan

dosis yang dianjurkan oleh JNC VIII.
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