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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Menurut Permenkes Nomor 72 Tahun 2016, standar pelayanan kefarmasian

yang mengutamakan kesejahteraan pasien dan peningkatan kualitas hidup pasien

merupakan komponen penting dari sistem kesehatan di rumah sakit. Akibatnya,

apoteker harus ditempatkan di rumah sakit tempat yang bersih dan aman serta

memiliki kemampuan untuk menyediakan layanan farmakologi yang luas,

termasuk layanan farmasi klinis, untuk memastikan bahwa obat yang diresepkan

kepada pasien digunakan secara rasional (Kemenkes RI, 2016).

ESO (Efek Samping Obat) adalah reaksi yang tidak diinginkan terhadap

suatu obat yang terjadi pada dosis yang biasa digunakan pada manusia untuk

mencegah, mendiagnosis, atau mengobati penyakit, atau untuk mengubah fungsi

fisiologis. Efek samping obat dapat terjadi dengan frekuensi dan durasi yang

berbeda pada orang yang berbeda, tergantung pada dosis obat, frekuensi

pemberian, cara pemberian, serta kondisi fisik pasien dan faktor genetik. Bisa

terjadi juga hal yang tidak di inginkan serius seperti keadaan yang mengancam

jiwa, cacat tetap, perpanjangan waktu perawatan rumah sakit, hingga bisa terjadi

kematian (BPOM, 2019).

Petugas kesehatan telah banyak menangani reaksi obat yang merugikan,

atau Reaksi Obat yang Tidak Diinginkan (ROTD). Secara signifikan ROTD

menurunkan morbiditas, kematian, dan biaya perawatan rumah sakit pasien
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(Bracken dkk, 2017). Menurut National Prescribing ServiceAustralia menemukan

bahwa efek samping obat menyumbang 6% kasus rumah sakit dan ada tingkat

kesalahan pemindahan perawatan yang tinggi. Tidak efektifnya kolaborasi antara

dokter dan apoteker adalah sumber masalah. Salah satu contoh masalah yang

sering terjadi dalam praktik kolaborasi tenaga kesehatan adalah wewenang yang

tidak seimbang, peran yang tumpang tindih, dan struktur organisasi. Masalah ini

seharusnya dapat diselesaikan dengan menerapkan praktik kolaborasi yang baik

(Hakiman dkk, 2016).

ROTD memerlukan perhatian khusus karena dapat mempengaruhi kualitas

hidup pasien. Bahkan ketika obat digunakan dengan benar, efek dan seringkali

terjadi reaksi yang tidak terduga. Reaksi obat biasanya berbeda-beda pada setiap

individu, dan tidak mungkin untuk mengetahui kapan dan pada siapa reaksi

tersebut akan terjadi. Oleh karena itu, sangat penting bagi tenaga medis untuk

mengawasi reaksi obat selama pengobatan untuk menjaga pasien aman dan

nyaman serta mengurangi biaya dan menghindari efek samping obat. Tenaga

kesehatan diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan, keterampilan, dan

perilaku mereka saat berinteraksi secara langsung dengan pasien (Kwando, 2014).

ROTD menyebabkan penurunan kualitas hidup, kunjungan dokter yang

lebih banyak, rawat inap rumah sakit yang lebih lama, dan bahkan kematian.

ROTD bertanggung jawab atas 5-10% dari biaya medis rumah sakit. Untuk

mengurangi dampak pada pasien, ROTD harus diidentifikasi dan diobati segera.

Jika terjadi ROTD, diagnosis diperlukan melalui pemeriksaan laboratorium atau

prosedur tambahan. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa ROTD meningkat
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pada pasien usia lanjut dan disebabkan oleh polifarmasi, komplikasi penyakit, dan

perubahan farmakokinetik dan farmakodinamik yang terkait dengan usia (Ariani,

2023)

Menurut Sistem Pelaporan Kejadian yang Tidak Diinginkan Badan

Pengawas Obat dan Makanan Amerika Serikat, data paling kuat tentang reaksi

obat yang tidak diinginkan (ADR) adalah lebih dari 1,25 juta kejadian dan hampir

175.000 kematian pada tahun 2022. Menurut data dari penelitian sebelumnya, 53

kasus (58,89%) dan 30 pasien (65,21%) mengalami interaksi obat. Hasil ini sesuai

dengan penelitian Hapsari (2010), yang menemukan bahwa interaksi obat dapat

terjadi pada 99 pasien (90%) yang dirawat di rumah sakit (Sinjal, Wiyono, dan

Mpila, 2019). Terdapat enam kunjungan ke unit gawat darurat karena 1.000 pasien

tidak menerima perawatan atau pengobatan terapeutik dan non-terapeutik, dan

diperkirakan 38% dari kunjungan tersebut memerlukan rawat inap tambahan

(Budnitz dkk. 2021).

B. Rumusan Masalah

Di RS Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang, reaksi obat yang tidak

diinginkan adalah masalah penting yang dapat membahayakan keselamatan dan

kualitas perawatan pasien rawat inap. Selain itu, penelitian ini berfokus pada

pengamatan kejadian tersebut karena ROTD dapat terjadi pada pasien rawat inap

penyakit dalam di RS Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang dengan frekuensi

dan jenis reaksi yang berbeda. Permasalahan penelitian ini adalah apakah pasien

rawat inap penyakit dalam di RS Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang
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mengalami Reaksi Obat yang Tidak Diinginkan (ROTD), seperti yang dijelaskan

di atas.

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi apakah terjadi Reaksi Obat

yang Tidak Diinginkan (ROTD) pada pasien rawat inap penyakit dalam di RS

Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang.

2. Tujuan Khusus

a. Mengidentifikasi ROTD pasien yang di rawat inap penyakit dalam RS

Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang periode April - Juni 2025.

b. Mengidentifikasi jenis obat dan efek yang di rasakan pasien.

c. Menilai dampak ROTD terhadap kondisi klinis pasien, lama perawatan,

dan hasil pengobatan.

D. Manfaat Penelitian

Hasil penelitian ini memiliki potensi besar untuk meningkatkan keselamatan

pasien di RS Bhayangkara Mohamad Hasan Palembang. Hasil yang diperoleh

dapat digunakan oleh tenaga medis untuk mengidentifikasi risiko yang berkaitan

dengan penggunaan obat, sehingga langkah-langkah pencegahan yang lebih tepat

dapat diterapkan. Selain itu, penelitian ini dapat membantu dalam pengembangan

dan perbaikan protokol medis yang berfokus pada manajemen risiko obat,

memberikan panduan yang lebih baik dalam meresepkan terapi. Program edukasi

untuk tenaga kesehatan juga dapat dirancang berdasarkan hasil penelitian, berguna

untuk meningkatkan kesadaran dan pemahaman tentang Kejadian Reaksi Obat
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yang Tidak Diinginkan (ROTD). Oleh karena itu penelitian ini tidak hanya

bermanfaat pada pengetahuan akademis, tetapi juga pada praktik klinis yang lebih

aman dan efektif dalam perawatan pasien rawat inap.
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