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MOTTO 

“Rahasia kesuksesan adalah mengetahui yang orang lain tidak ketahui” 

(Aristotle Onassis) 

 

“Sistem pendidikan yang bijaksana setidaknya akan mengajarkan kita 

betapa sedikitnya yang belum diketahui oleh manusia, seberapa banyak 

yang masih harus ia pelajari” 

(Sir John Lubbock) 

 

“Angin tidak berhembus untuk menggoyangkan pepohonan, melainkan 

menguji kekuatan akarnya" 

(Ali bin Abi Thalib) 
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INTISARI 

Latar belakang: Pasien dengan diabetes melitus memiliki peningkatan risiko komplikasi 
kardiovaskular dua hingga empat kali lipat dari mereka yang tidak menderita diabetes, 
dengan penyakit kardiovaskular aterosklerotik (ASCVD) menjadi penyebab utama 
kematian. Untuk individu dengan diabetes melitus tipe 2, pedoman ACC/AHA 2018 
menyarankan penggunaan statin untuk menurunkan risiko kardiovaskular mereka. 
Menghitung proyeksi risiko penyakit ASCVD 10 tahun penting untuk menyesuaikan dosis 
statin dengan kategori risiko kardiovaskular yang berbeda. 

Tujuan: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menguji masalah terkait obat statin 
(DRPs) dan risiko 10 tahun penyakit kardiovaskular aterosklerotik (ASCVD) pada individu 
dengan diabetes mellitus tipe 2.  

Metode: Data dikumpulkan secara retrospektif dari Januari hingga September 2022 
dengan menggunakan pendekatan analitik deskriptif non-eksperimental. Total Sampling 
digunakan, memilih sampel berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi yang telah 
ditentukan. Penelitian ini menganalisis DRPs berdasarkan rekomendasi ACC/AHA 2013 
dan ACC/AHA 2018. 

Hasil: Temuan menunjukkan bahwa simvastatin 20 mg diberikan kepada 9 pasien (82%), 
sedangkan atorvastatin 20 mg diresepkan untuk 2 pasien (18%). Ada total 4 DRPs, 
dengan 1 melibatkan underdosis (25%) dan 3 melibatkan obat-obatan yang tidak 
diresepkan untuk profil medis pasien saat ini (75%). Tiga pasien (27% dari total) 
diklasifikasikan sebagai risiko rendah untuk ASCVD, empat pasien (36% dari total) 
diklasifikasikan sebagai risiko sedang, dan empat pasien (36% dari total) diklasifikasikan 
sebagai risiko tinggi.  

Kesimpulan: Penelitian ini menyimpulkan bahwa dari 11 data rekam medik pasien 
diabetes melitus tipe 2 yang menjalani rawat jalan di RSUD Abdoel Wahab Sjahranie 
Samarinda periode Januari-September tahun 2022, masih belum optimal. Dikarenakan 
terdapat 4 data yang menyatakan pemberian obat golongan statin belum tepat, sesuai 
dengan rekomendasi yang dikeluarkan oleh ACC/AHA 2018. 

 
Kata Kunci : Drug Related Problems (DRPs), Diabetes Melitus Tipe 2, Statin, ASCVD 
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ABSTRACT 

Background: Patients with diabetes mellitus have an increased risk of cardiovascular 
complications two to four times that of those without diabetes, with Atherosclerotic 
Cardiovascular Disease (ASCVD) being the leading cause of death. For individuals with 
type 2 diabetes mellitus, the 2018 ACC/AHA guidelines suggest taking statins to lower 
their cardiovascular risk. Calculating 10-year ASCVD disease risk projections is important 
for adjusting statin doses to different cardiovascular risk categories. 

Purpose: The aim of this study was to examine statin drug-related problems (DRPs) and 
the 10-year risk of atherosclerotic cardiovascular disease (ASCVD) in individuals with 
type 2 diabetes mellitus. 

Methods: Data were collected retrospectively from January to September 2022 using a 
non-experimental descriptive analytic approach. Total Sampling was used, selecting 
samples based on predetermined inclusion and exclusion criteria. This study analyzes 
DRPs based on the recommendations of the ACC/AHA 2013 and ACC/AHA 2018. 

Results: The findings indicated that simvastatin 20 mg was prescribed to 9 patients 
(82%), whereas atorvastatin 20 mg was prescribed to 2 patients (18%). There were a 
total of 4 DRPs, with 1 involving underdosage (25%) and 3 involving drugs not prescribed 
for the patient's current medical profile (75%). Three patients (27% of the total) were 
classified as low risk for ASCVD, four patients (36% of the total) were classified as 
moderate risk, and four patients (36% of the total) were classified as high risk. 

Conclusion: This study concluded that from 11 medical record data of type 2 diabetes 
mellitus patients who were undergoing outpatient care at Abdoel Wahab Sjahranie 
Samarinda Hospital for the January-September 2022 period, it was still not optimal. 
Because there are 4 data stating that the administration of statin class drugs is not 
appropriate, in accordance with the recommendations issued by ACC / AHA 2018. 
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ACC  : College of Cardiology 
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ADA  : American Diabetes Association 
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CKD  : Chronic Kidney Disease 
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DM  : Diabetes Melitus 

DMT2  : Diabetes Melitus Tipe 2 

DRPs  : Drug Related Problems 
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GDP  : Gula Darah Puasa 

GD2PP  : Gula Darah 2 Jam Postprandial (2 jam setelah makan) 
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IDF  : International Diabetes Federation 

LDL  : Low Density Lipoprotein 
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MI  : Myocardial Infarction 

NHLBI  : National Heart, Lung, and Blood Institute 

PERKENI  : Perkumpulan Endokrinologi Indonesia 

PJK  : Penyakit Jantung Koroner 
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