
 

 

 

 

EVALUASI PENGGUNAAN OBAT ANTIDIABETES PADA 

PASIEN DM TIPE 2 DI PUSKESMAS SUKARAMI 

PALEMBANG 

 

 

 

 

NAMA  : ASLAMIAH NABILA 

NPM  : 19330748 

 

 

 

 

 

 

PROGRAM STUDI SARJANA FARMASI 

FAKULTAS FARMASI 

INSTITUT SAINS DAN TEKNOLOGI NASIONAL 

JAKARTA 

SEPTEMBER 2021



 

 

EVALUASI PENGGUNAAN OBAT ANTIDIABETES PADA 

PASIEN DM TIPE 2 DI PUSKESMAS SUKARAMI 

PALEMBANG 

 

 

SKRIPSI 

 

 

Diajukan sebagai salah satu syarat untuk memperoleh gelar  

Sarjana Farmasi 

 

 

NAMA  : ASLAMIAH NABILA 

   NPM    : 19330748 

 

 

 

PROGRAM STUDI SARJANA FARMASI  

FAKULTAS FARMASI 

INSTITUT SAINS DAN TEKNOLOGI NASIONAL  

JAKARTA 

SEPTEMBER 2021



 

 

ii 

 

HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS 

 

Skripsi ini adalah hasil karya saya sendiri, dan semua sumber baik yang 

dikutip maupun dirujuk telah saya nyatakan dengan benar. 

 

Nama  : Aslamiah Nabila 

NPM  : 19330748 

Tanggal : Agustus 2021 

 

 

 

 

 

 

 

Aslamiah Nabila 



 

 

iii 

 

HALAMAN PERNYATAAN NON PLAGIAT 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama    : Aslamiah Nabila 

NPM    : 19330748 

Mahasiswa   : S1 Farmasi 

Tahun Akademik  : 2019/2020 

 

Menyatakan bahwa saya tidak melakukan kegiatan plagiat dalam penulisan Tugas 

Akhir yang berjudul EVALUASI PENGGUNAAN OBAT 

ANTIDIABETES PADA PASIEN DM TIPE 2 DI PUSKESMAS 

SUKARAMI PALEMBANG. 

 

Apabila suatu saat nanti terbukti saya melakukan plagiat, maka saya akan 

menerima sanksi yang telah ditetapkan. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar – benarnya.  

 

Palembang,    Agustus 2021 

 

 

 

Aslamiah Nabila 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

iv 

 

HALAMAN PENGESAHAN 

 

Skripsi ini diajukan oleh : 

Nama    : Aslamiah Nabila 

NPM    : 19330748 

Program Studi   : S1 Farmasi 

Judul Skripsi  : Evaluasi Penggunaan Obat Antidiabetes 

pada  Pasien DM tipe 2 di Puskesmas 

Sukarami Palembang 

 

Telah berhasil dipertahankan dihadapan Dewan Penguji dan diterima 

sebagai bagian persyaratan yang diperlukan untuk memperoleh gelar 

Sarjana Farmasi pada Program Studi Farmasi, Fakultas Farmasi, 

Institut Sains dan Teknologi Nasional. 

 

DEWAN PENGUJI 

 

Pembimbing 1 : apt. Jenny Pontoan, M.Farm.  (                              ) 

Pembimbing 2 : apt. Elvina Triana Putri, M.Farm. (                               ) 

Penguji 1 : Dr. apt. Refdanita, M.Si.  (                                ) 

Penguji 2 : apt. Putu Rika Veryanti, M.Farm-Klin.   (                                ) 

Penguji 3 : apt. Amelia Febriani, M.Si.  (                                ) 
 

 

Ditetapkan di : Jakarta 

 

Tanggal : September 2021 

 



 

 

v 

 

KATA PENGANTAR 

 

 

Puji dan syukur saya panjatkan kehadirat Allah SWT karena berkat rahmat 

dan karunia-Nya saya dapat menyelesaikan Skripsi dengan judul “Evaluasi 

Penggunaan Obat Antidiabetes Pada Pasien Dm Tipe 2 Di Puskesmas Sukarami 

Palembang” sesuai dengan waktu yang telah ditentukan. Adapun Skripsi ini 

merupakan salah satu syarat untuk memperoleh gelar Sarjana Farmasi pada 

Program Studi Farmasi, Fakultas Farmasi, Institut Sains dan Teknologi Nasional. 

Saya menyadari bahwa dalam menyelesaikan Skripsi ini tidak lepas dari 

perhatian, bimbingan, bantuan, dan dorongan dari berbagai pihak yang sungguh 

berarti bagi saya. Oleh karena itu, dengan rasa tulus ikhlas dan dengan segala 

kerendahan hati pada kesempatan ini saya mengucapkan terimakasih kepada: 

1. apt. Jenny Pontoan M.Farm. selaku pembimbing 1 tugas akhir yang telah 

menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya dalam 

penyusunan skripsi ini. 

2. apt. Elvina Triana Putri, M. Farm. selaku pembimbing 2 tugas akhir yang 

telah menyediakan waktu, tenaga, dan pikiran untuk mengarahkan saya 

dalam penyusunan skripsi ini. 

3. Meri, selaku Ibu Kepala Tata Usaha Puskesmas Sukarami Palembang. 

Yang telah memberikan izin dalam penelitian ini 

4. Orang tua saya Bapak Iskandar Jaya dan Ibu Mariah Mefa, kakak saya M. 

Yahya Shobirin, adik-adik saya Afifah Irham, Ummi Uzma, M. Syarif 

Shiddiq, serta seluruh keluarga yang memberikan bantuan dan dukungan 

material dan moral sehingga saya mampu menyelesaikan skripsi ini. 

5. Sahabat saya dan semua pihak yang telah banyak membantu saya dalam 

menyelesaikan skripsi ini. 

 

Akhir kata dengan segala kerendahan hati, penulis  menyadari bahwa masih 

banyak terdapat kekurangan dalam Skripsi ini, untuk itu saran dan kritik yang 

sifatnya membangun sangat saya harapkan demi perbaikan di masa yang akan 

datang. Semoga skripsi ini membawa manfaat bagi pengembangan ilmu 

pengetahuan. 

  

 

             Jakarta,       Agustus 2021 

             Penulis 

   

     

 

 

             Aslamiah Nabila 

 



 

 

vi 

 

HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI 

TUGAS AKHIR UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS 
 

Sebagai civitas akademika Institut Sains dan Teknologi Nasional, saya yang 

bertanda tangan dibawah ini : 

Nama    : Aslamiah Nabila 

NPM    : 19330748 

Program Studi  : Farmasi 

Fakultas   : Farmasi 

Jenis Karya   : Skripsi 

 

Demi pengembangan ilmu pengetahuan, menyetujui untuk memberikan kepada 

Institut Sains dan Teknologi Nasional Hak Bebas Royalti Nonekslusif 

(Nonexclusive Royalty- Free Right) atas karya ilmiah saya yang berjudul : 

 

Evaluasi Penggunaan Obat Antidiabetes Pada Pasien Dm Tipe 2 Di 

Puskesmas Sukarami Palembang 

 

Beserta perangkat yang ada (jika diperlukan). Dengan Hak Bebas Royalti 

Nonekslusif ini Institut Sains dan Teknologi Nasional berhak menyimpan, 

mengalihmedia/format – kan, mengelola dalam bentuk pangkalan data (database) 

soft copy dan hard copy, merawat, dan mempublikasikan tugas akhir saya selama 

tetap mencantumkan nama saya sebagai penulis/pencipta dan sebagai pemilik Hak 

Cipta. 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya. 

Dibuat di : Palembang 

Pada tanggal :          2021 

Yang menyatakan 

 

 

    Aslamiah Nabila 

 



 

 

vii 

 

ABSTRAK 
 

Nama   : Aslamiah Nabila 

Program Studi : S1 Farmasi 

Judul  : Evaluasi Penggunaan Obat Antidiabetes pada Pasien DM tipe di 

Puskesmas Sukarami Palembang 

 

Kenaikan gula darah pada DM tipe 2 disebabkan karena penurunan sekresi insulin 

yang rendah oleh kelenjar pankreas. Diabetes melitus ditandai dengan kadar 

glukosa darah melebihi normal yaitu dengan kadar gula sewaktu sama atau lebih 

dari 200 mg/dl dan kadar gula darah puasa di atas atau sama dengan 126 mg/dl. 

Diabetes melitus menjadi salah satu penyakit dengan pravelensi angka yang terus 

mengalami peningkatan. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui profil 

penggunaan obat antidiabetes pada pasien DM tipe 2 di Puskesmas Sukarami 

Palembang tahun 2020. Penelitian ini merupakan penelitian non eksperimental 

dengan metode deskriptif dan pengambilan data secara retrospektif. Data diambil 

dari rekam medis di Puskesmas Sukarami Palembang tahun 2020. Hasil penelitian 

menggunakan 60 pasien, didapatkan hasil bahwa kebanyakan pasien dalam 

penelitian ini berjenis kelamin perempuan (56,67%), usia diatas 60 tahun (55%), 

dengan penyakit penyerta hipertensi sebanyak (73,33%). Golongan obat 

antidiabetes terbanyak yaitu golongan biguanid dengan obat metformin sebanyak 

(50%). Pola terapi antidiabetes yang digunakan yaitu politerapi pada 

antihiperglikemia oral golongan biguanid (metformin) dan golongan sulfonilurea 

(glimepirid) sebanyak (31,67%). Gambaran outcome klinis di Puskesmas 

Sukarami Palembang sebanyak 80% pasien yang terkendali.  

 

Kata Kunci : DM tipe 2, Outcome Klinis Penggunaan Obat. 
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ABSTRACT 

 

Name   : Aslamiah Nabila 

Study Program  : S1 Pharmacy 

Title   : Evaluation of Antidiabetic Drug Use in Type DM Patients at 

Sukarami Health Center Palembang 

 

Blood sugar in type 2 diabetes is caused by a decrease in low insulin secretion by 

the pancreas gland. Diabetes mellitus is characterized by glucose levels that 

exceed normal, namely with blood sugar levels equal to or more than 200 mg/dl 

and blood sugar levels above or equal to 126 mg/dl. Diabetes mellitus is a disease 

with a prevalence rate that continues to increase. The purpose of this study was to 

determine the profile of the use of antidiabetic drugs in type 2 DM patients at the 

Sukarami Health Center Palembang in 2020. This study was a non-experimental 

study with descriptive methods and retrospective data collection. The data were 

taken from medical records at the Sukarami Health Center Palembang in 2020. 

The results of the study used 60 patients, the results showed that most of the 

patients in this study were female (56.67%), aged over 60 years (55%), with 

hypertension co-morbidities as many as (73.33%). The largest group of 

antidiabetic drugs is the biguanide group with metformin as much as (50%). The 

pattern of antidiabetic therapy used was polytherapy with the biguanide 

(metformin) and sulfonylurea (glimepiride) oral antihyperglycemic agents 

(31.67%). The clinical outcome description at the Sukarami Health Center in 

Palembang was 80% of uncontrolled patients. 

 

 

Keywords: Type 2 DM, Clinical Results of Drug Use. 
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ABSTRAK 

 

Nama  : Grace Agnesia Otilidia Telaumbanua 

Program studi  : S1 Farmasi 

Judul : Gambaran Kesesuaian Peresepan Obat Pasien Rawat Jalan  

  Terhadap Formularium Nasional Di Depo Farmasi BPJS Di  

  salah Satu Rumah Sakit Swasta Di Jakarta Selatan Periode Juli  

  2020 - Desember 2020. 

 

 

Latar Belakang: Dewasa ini BPJS mengalami Kejadian defisit yang bertambah 

setiap tahunnya dikarenakan terjadinya peningkatan kasus penyakit katastropik 

akibatnya beban pembiayaan terus meningkat dari tahun ke tahun. Untuk mengatasi 

permasalahan tersebut pemerintah mewajibkan menggunakan obat generik dan 

mengacu terhadap Formularium Nasional. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pola penggunaan obat dan gambaran kesesuaian peresepan obat Obat 

Pasien Rawat Jalan Terhadap Formularium Nasional di Depo Farmasi BPJS 

Disalah Satu Rumah Sakit Swasta di Jakarta Selatan selama periode Juli sampai 

Desember 2020. Metode: Penelitian dilakukan menggunakan metode deskriptif 

non analitik, dengan cara observasi dari data 384 resep sebagai sampel yang 

memenuhi kriteria inklusi. Hasil dan Kesimpulan: hasil penelitian ini 

menggambarkan pola penggunaan obat yaitu, kelompok usia terbanyak pada 

rentang usia 66 tahun keatas dengan jumlah persentase 28.91%  (111 pasien) dan 

pasien terbanyak berjenis kelamin laki-laki yaitu 55.73% (214 pasien), dengan 

diagnosis penyakit terbanyak yaitu penyakit katastropik dan penggunaan obat 

terbanyak yaitu pada golongan Obat Kardiovaskular 47.34%. Diperoleh kesesuaian 

peresepan obat terhadap Formularium Nasional sebanyak 96.40% (obat generik 

74.27% dan obat non-generik 22.13%). Yang tidak sesuai dengan Formularium 

Nasional sebanyak 3.60%. Semakin tinggi persentase kesesuaian resep dengan 

formularium nasional di RS maka mutu pelayanan instalasi farmasi semakin baik. 

 

Kata kunci: Peresepan Obat, Pasien BPJS, Formularium Nasional. 
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ABSTRACT 
 

Nama  : Grace Agnesia Otilidia Telaumbanua 

Program studi  : S1 Farmasi 

Judul : The Suitability Description Of Outpatient Medication   

  Prescribing Against National Formulary In Depo BPJS   

  Pharmacy  In One Of The Private Hospital In South Jakarta  

  Period July 2020 - December 2020. 

 

 

Background: Currently BPJS is experiencing an increasing deficit every year due 

to an increase in cases of catastrophic diseases as a result of which the financing 

burden continues to increase from year to year. To overcome these problems, the 

government is obliged to use generic drugs and refers to the National Formulary. 

Objective: This study aims to determine the pattern of drug use and the description 

of the suitability of prescribing drugs for Outpatients to the National Formulary at 

the BPJS Pharmacy Depot in a Private Hospital in South Jakarta during the period 

July to December 2020. Methods: The research was conducted using a non-

analytic descriptive method, by means of observation from data on 384 

prescriptions samples that met the inclusion criteria. Results and Conclusions: the 

results of this study describe the pattern of drug use, namely,the largest age group 

is in the age range of 66 years and over with a total percentage of 28.91% (111 

patients) and the most patients are male, namely 55.73% (214 patients), with a 

diagnosis of disease. The highest number was catastrophic disease and the highest 

drug use was in the Cardiovascular Drug group, 47.34%. The compliance of drug 

prescriptions with the National Formulary was 96.40% (74.27% generic drugs and 

non-generic drugs 22.13%). Those That are not in accordance with the National 

Formulary are 3.60%. The higher the percentage of prescription conformity with 

the national formulary at the hospital, the better the service quality of the pharmacy 

installation.  

 

Keywords: Drug Prescribing, BPJS Patients, National Formulary. 
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ABSTRAK 

 

Nama     : Mufidah Rahmawati Putri Ningsih  
Program Studi  : Farmasi  
Judul  :  
 
 
 
 
Penggunaan antibiotik dimaksudkan sebagai pencegahan dan penanganan 
terhadap infeksi mikroba. Intensitas penggunaan antibiotik yang relatif tinggi 
menimbulkan berbagai permasalahan dan merupakan ancaman global bagi 
kesehatan terutama resistensi bakteri terhadap antibiotik. Penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui penggunaan antibiotik pada pasien anak rawat inap secara 
kualitas maupun kuantitas di Rumah Sakit Permata Depok periode Juli – 
Desember 2019 dengan Permenkes Nomor 2406 Tahun 2011. Jenis penelitian ini 
non eksperimental dengan rancangan observasional deskriptif, pengambilan data 
secara retrospektif, dan dilakukan dengan teknik purposive sampling, didapat 
sebanyak 110 data rekam medis pasien. Hasil penelitian kualitatif antara lain 
kategori 0 (42,86%); kategori IIIA (0,84%); kategori IIIB (13,45%); kategori IVA 
(13,45%); kategori IVC (21,01%); kategori V (8,40%). Sedangkan hasil penelitian 
kuantitatif terdapat 8 jenis antibiotik yang digunakan dengan nilai DDD/100 
patient-days sebesar 45,52. Golongan antibiotik terbanyak adalah sefalosporin 
(38,63) dengan jenis antibiotik terbanyak adalah seftriakson (32,86). Evaluasi 
penggunaan antibiotik secara kualitatif didapatkan hasil tidak rasional sebesar 
57,14% dan secara kuantitaif dari nilai DDD didapat 45,52.  
 
 
Kata kunci:  
 
Evaluasi penggunaan antibiotik, kualitatif, kuantitatif, Gyssens, Define Daily Dose 
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Evaluation of Antibiotic Use Using Gyssens and DDD 
Methods in Inpatient Pediatric Patients at Permata Depok 
Hospital Period July – December 2019 

 

ABSTRACT 

 

Name     : Mufidah Rahmawati Putri Ningsih  
Study Program  : Pharmacy  
Title  :  
 
 
 
 
The use of antibiotics is intended to prevent and treat microbial infections. The 
relatively high intensity of use of antibiotics causes various problems and is a 
global threat to health, especially bacterial resistance to antibiotics. This study 
aims to determine the use of antibiotics in hospitalized pediatric patients in terms 
of quality and quantity at Permata Depok Hospital for the period July - December 
2019 with the Minister of Health Regulation Number 2406 of 2011. This type of 
research is non-experimental with a descriptive observasional design, 
retrospective data collection, and purposive sampling technique, obtained as 
many as 110 patient medical records. The results of qualitative research include  
category 0 (42,86%); category IIIA (0,84%); category IIIB (13,45%); category 
IVA (13,45%); category IVC (21,01%); category V (8,40%). While the results of 
quantitative research there are 8 types of antibiotics used with a DDD/100 
patient-days value of 45,52. The most class of antibiotics were cephalosporins 
(38,63) with the most types of antibiotics being ceftriaxone (32,86). Evaluation of 
the use of antibiotics qualitatively obtained irrational results of 57,14% and 
quantitatively from the DDD value obtained 45,52.  
 
 
Keywords:  
 
Evaluation of use Antibiotic, qualitative, quantitative, Define Daily Dose, Gyssens 
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ABSTRAK 

 

Nama   : Nur Amrina Nofiani 

Program Studi  : Farmasi 

Judul :Gambaran Penggunaan Obat Pasien Rawat Inap Yang   

Terdiagnosis Covid-19 Dengan Komorbid Diabetes Melitus 

Tipe 2 Di Rsud Jati Padang Periode Oktober 2020-Januari 

2021 

 

Coronavirus disease (Covid-19) adalah keluarga besar virus yang menyebabkan 

penyakit mulai dari gejala ringan sampai berat. WHO, mengumumkan Covid-19 

sebagai wabah pandemi pada tanggal 30 Januari 2020.Covid-19 bisa menyerang 

hampir seluruh kalangan namun data saat ini menunjukkan bahwa orang yang 

mempunyai riwayat penyakit kronis (komorbid) memiliki risiko untuk terkena dan 

dengan komplikasi yang lebih buruk dari penyakit ini. Diabetes Melitus (DM) 

merupakan salah satu faktor risiko meningkatnya keparahan infeksi COVID-19. 

RSUD Jati padang salah satu rumah sakit rujukan penanggulangan penyakit Covid-

19.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran demografi pasien dan 

penggunaan obat pada pasien rawat inap terdiagnosis Covid-19 dengan komorbid 

diabetes melitus tipe 2. Penelitian ini menggunakan rancangan analisis deskriptif 

dengan metode retrospektif. Data yang diambil merupakan data sekunder yaitu 

rekam medis. Teknik pengambilan sampel dengan menggunakan metode total 

sampling, yaitu semua populasi dijadikan sebagai sampel. Total populasi yang 

didapat sebanyak 91 pasien. 

Gambaran Pasien didominasi dengan  jenis jenis kelamin laki-laki 55 pasien 

(60,44%), dengan kelompok usia 46-59 tahun 36 pasien(39,56%). Derajat kasus 

dilihat dari gejala yang timbul didominasi dengan batuk, demam, sesak, dan 

mual/muntah. Rata-rata waktu rawat inap 8-14  hari dengan penurunan GDS 

106mg/dl. Gambaran Penggunaan Obat  Covid-19 yaitu ada obat antivirus, 

antibiotik, vitamin/suplemen, obat suportif, antikoagulan, kortikosteroid, obat 

simptomatik, dan obat antidiabetik. 

Kata kunci; Coronavirus disease (Covid-19), gambaran demografi pasien, 

gambaran penggunaan obat 
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ABSTRACT 

 

Name     : Nur Amrina Nofiani  

Study Program  : Pharmacy 

Title : Description of The Use of Inpatient Drugs Diagnosed With 

Covid-19 With Comorbid Diabetes Mellitus Type 2 In Jati Padang 

Hospital Period October 2020-January 2021 

 

Coronavirus disease (Covid-19) is a large family of viruses that cause diseases 

ranging from mild to severe symptoms. WHO, announced Covid-19 as a pandemic 

outbreak on January 30, 2020.Covid-19 can affect almost all circles but current data 

shows that people who have a history of chronic diseases (comorbid) have a risk of 

getting exposed and with worse complications from this disease. Diabetes Mellitus 

(DM) is one of the risk factors for increasing the severity of COVID-19 

infection. RSUD Jati Padang Hospital is one of the referral hospitals for Covid-19 

disease management. 

This study aims to determine the demographic picture of patients and the use of 

drugs in inpatients diagnosed with Covid-19 with type 2 diabetes mellitus 

comorbid. This study uses descriptive analysis design with retrospective 

method. The data taken is secondary data that is medical records. Sampling 

techniques using the total sampling method, i.e. all populations are used as 

samples. The total population was 91 patients. 

Patient picture was dominated by male gender 55 patients (60.44%), with age 

group 46-59 years 36 patients (39.56%). The degree of cases seen from the 

symptoms that arise is dominated by cough, fever, tightness, and nausea / 

vomiting. Average hospitalization time 8-14 days with a decrease in GDS 

106mg/dl. All patients use antiviral drugs, antibiotics, vitamins and supplements, 

symptomatic drugs, antidiabetic drugs and some patients who use support drugs, 

anticoagulants, and corticosteroids.. 

Keywords; Coronavirus disease (Covid-19), patient demographic picture, picture 

of drug use 
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