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MOTTO 

 

“Berusahalah untuk tidak menjadi manusia yang berhasil, tapi menjadi 

manusia yang berguna” 

(Albert Einstein) 

 

“Kebanyakan orang merasa sukses itu adalah jerih payah diri sendiri, 

tanpa campur tangan Tuhan. Mengingat Tuhan adalah sebagai ibadah 

vertical dan menolong sesama sebagai ibadah horizontal” 

(Bob Sadino) 

 

“Proses sama pentingnya dibandingkan hasil. Hasilnya nihil tak apa. yang 

penting sebuah proses telah dicanangkan dan dilaksanakan” 

(Sujiwo Tejo) 
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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Hipertensi menurut American Heart Association (AHA) adalah 
meningkatnya tekanan darah sistolik sebesar ≥ 130 mmHg dan tekanan darah diastolik 

≥80 mmHg. Hipertensi beresiko menimbulkan berbagai macam penyakit lainnya yaitu 
gagal jantung, jantung koroner, penyakit ginjal dan stroke, sehingga penanganannya 
harus segera dilakukan sebelum komplikasi dan akibat buruk lainnya terjadi seperti dapat 
menurunkan umur harapan hidup penderitanya. Hipertensi mengalami peningkatan di 
setiap tahunnya, dimana kunci utama pasien hipertensi dikatakan berhasil dalam 
pengobatannya adalah melalui pemilihan obat dan penggunaan obat. Pemberian obat 
dikatakan gagal apabila pemilihan obat dan penggunaan obat tersebut tidak sesuai 
dengan kondisi penderita dan dapat memicu terjadinya Drug Related Problems (DRPs). 
Berdasarkan penelitian sebelumnya menemukan bahwa Drug Related Problems (DRPs) 
yang paling sering terjadi pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit, yaitu Interaksi obat, 
indikasi tanpa obat, pemilihan obat tidak tepat, efek obat tidak optimal, kombinasi obat 
tidak tepat, underdose, overdose, obat tanpa indikasi dan Adverse Drug Reaction (ADR).  
 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil pengobatan dan mengetahui 
profil Drug Related Problems (DRPs) hipertensi dengan komplikasi pada pasien rawat 
jalan di RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Kota Samarinda. 
 
Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif non eksperimental yang 
dilakukan secara retrospektif dengan melihat rekam medis pasien hipertensi dengan 
komplikasi. Menggunakan teknik total sampling yaitu teknik pengambilan sampel dimana 
jumlah sampel sama dengan populasi. Pengambilan data diambil pada bulan Januari 
2021-September 2022. 
 
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan obat pada pasien hipertensi 
dengan komplikasi di RSUD Abdoel Wahab Sjahranie Kota Samarinda ini terjadi 
berdasarkan dua kategori Drug Related Problems (DRPs), yaitu interaksi obat-obat 
dengan jumlah kasus sebesar 17 kasus (68%) dan obat diindikasi tetapi tidak diterapi 
sebesar 8 kasus (32%).  
 
 
Kata Kunci: Drug Related Problems (DRPs), Antihipertensi, Komplikasi, Rawat Jalan 
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ABSTRACT 
 

Background: According to the American Heart Association (AHA), hypertension is an 
increase in systolic blood pressure of ≥ 130 mmHg and diastolic blood pressure of ≥80 
mmHg. Hypertension is at risk of causing various other diseases, namely heart failure, 
coronary heart disease, kidney disease and stroke, so that treatment must be done 
immediately before complications and other adverse consequences occur such as 
reducing the life expectancy of sufferers. Hypertension has increased every year, where 
the main key for hypertensive patients is said to be successful in their treatment is 
through drug selection and drug use. Drug administration is said to have failed if the drug 
selection and drug use are not in accordance with the patient's condition and can trigger 
Drug Related Problems (DRPs). Based on previous research, it was found that the most 
common Drug Related Problems (DRPs) that occur in outpatients at the hospital, namely 
drug interactions, indications without drugs, inappropriate drug selection, suboptimal drug 
effects, inappropriate drug combinations, underdose, overdose, drugs without indications 
and Adverse Drug Reaction (ADR). 
 
Purpose: This study aims to determine the profile of treatment and determine the profile 
of Drug Related Problems (DRPs) of hypertension with complications in outpatients at the 
Abdoel Wahab Sjahranie Regional General Hospital, Samarinda City. 
 
Methods: This study used a non-experimental descriptive method which was carried out 
retrospectively by looking at the medical records of hypertensive patients with 
complications. Using a total sampling technique, namely a sampling technique where the 
number of samples is equal to the population. Data collection was taken in January 2021-
September 2022. 
 
Results: The results showed that drug use in hypertensive patients with complications at 
the Abdoel Wahab Sjahranie Regional General Hospital, Samarinda City, occurred based 
on two categories of Drug Related Problems (DRPs), namely drug-drug interactions with 
a total of 17 cases (68%) and drugs indicated but not treated in 8 cases (32%). 
 
 
Keywords: Drug Related Problems (DRPs), Antihypertension, Complications, Outpatient  
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BPJS  : Badan Penyelenggara Jaminan Sosial 
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