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MOTTO DAN PERSEMBAHAN

O WS o5

Segala puji bagi Allah, Tuhan semesta alam
Yang Maha pemurah lagi Maha Penyayang
Penguasa tunggal pada hari pembalasan
Hanya kepada-Mu kami menyembah dan hanya kepada-MU kami mohon pertolongan
Tunjukan kami jalan yang benar
Jalan mereka yang Engkau beri nikmat, bukan jalan mereka yang
Engkau murkai dan bukan pula jalan mereka yang sesat.
(0.S Al faatihah)

Sesungguhnya jika kamu bersyukur, pasti Kami akan menambah (nikmat ) kepadamu, dan jika kamu

mengingkari (nikmat-KU), maka sesungguhnya azab Ku sangat pedih ((S. Ibrahim: 7)

Jalan kebahagiaan ada didepanmu. (arilah ia dalam lautan ilmu, amal sholeh dan akhlak yang mulia.
Bersikaplah obyeklii dalam setiap hal, niscahya engkau akan bahagia.

(Dr. Aidh al-Qarni)

“Ya Allah.,,,

Terimakasih untuk hadiah terindah ini.

Sebuah hadiah perjalanan yang istimewa sampai hamba tiba disini.

Semoga perjalanan hamba berikutnya akan semakin islimewa... Amin.”

Bapak dan Ibu yang tercinta yang terkasih yang tiada henti membekali doa, cinta, kasih sayang dan
perhatian dalam kehidupan ananda

Adik-adikku yang tiada henti pula memberi nasihat, semangat dan kebersamaan dalam hidupku
Sobat-sobatku yang selalu ada disaat kila susah alaupun senang,

Fakultas Farmasi, almamaterku,

Terima kasih untuk semuanya.



DEKLARASI

Saya disini menyatakan bahwa skripsi ini adalah hasil pekerjaan saya
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Universitas lain, kecuali pada bagian-bagian tertentu yang telah saya nyatakan dalam
teks.

Dan apabila skripsi ini merupakan jiplakan dari skripsi atau peneltian
atau karya ilmiah orang lain, maka saya siap menerima sanksi, baik secara akademik

maupun hukum,

Surakarta, 10 Maret 2011

Penulis,

(Onang Andriyanto)
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INTISARI

Hipertensi adalah kenaikan tekanan darah arteri melebihi normal dan
kenaikan ini menetap. Hipertensi akan berakibat timbulnya komplikasi penyakit,
sehingga memerlukan obat yang banyak yang berpotensi adanya interaksi obat.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui persentase yang terjadi dari DRPs kategori
interaksi obat pada pasien hipertensi di Instalasi Rawat Inap RSUP Dr. Soeradji
Tirtonegoro Klaten periode Januari — Juni 20009.

Penelitian non eksperimental ini dilakukan secara retrospektif, dan dianalisis
dengan metode deskriptif, dengan tehnik pengambilan sampel secara simple random
sampling. Data diambil dari bagian rekam medik RSUP Dr. Soeradji Tirtonegoro
Klaten sebanyak 100 pasien hipertensi rawat inap RSUP Dr. Soeradji Tirtonegoro
Klaten periode Januari — Juni 2009 dengan atau tanpa penyakit penyerta.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 55 pasien (55%) potensial mengalami
interaksi obat dengan jumlah 104 kejadian. Angka kejadian interaksi obat
berdasarkan mekanismenya yaitu interaksi farmakokinetik sebanyak 28 kejadian
(26,92%), interaksi farmakodinamik sebanyak 43 kejadian (41,35%), dan interaksi
yang tidak diketahui mekanismenya sebanyak 33 kejadian (31,73%). Berdasarkan
level signifikansinya terjadi 1 kejadian (2,88%) interaksi yang mempunyai level
signifikansi 1, 2 kejadian (3,85%) interaksi yang mempunyai level signifikansi 2, 3
kejadian (28,85%) dengan level signifikansi 3, 13 kejadian (27,88%) dengan level
signifikansi 4, 8 kejadian (36,54%) dengan level signifikansi 5.

Kata kunci : Hipertensi, Interaksi obat, RSUP Dr. Soeradji Tirtonegoro Klaten,
Rawat inap

XV



XVi



