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ABSTRACT

Diabetes mellitus (DM) is a chronic disease that occurs when the pancreas does not produce enough
insulin or the body does not use the insulin that is made efficiently. The prevalence of DM in Indonesia
has increased from 6.9% in 2013 to 8.5% in 2018. Meanwhile, in the Special Region of Yogyakarta in
2021 there were 83,568 patients, and Bantul Regency had 15,727 DM patients. This study aimed to
describe the use of antidiabetic drugs in outpatient type 2 DM patients at the UIl Hospital, Yogyakarta
from January to June 2023. This research method is non-experimental research. Data collection was
retrospective by taking medical record data of outpatients from January to June 2023. Sampling using
purposive sampling method so that 92 samples were obtained. The results obtained antidiabetic drugs
most commonly used in combination therapy are metformin and glimepiride as many as 25 cases (60%,)
and in single therapy the most commonly used drug is metformin with 22 cases (44%). The study
concluded that antidiabetic therapy used at the UIl Hospital, Yogyakarta was sulfonylurea and biguanid
groups as many as 25 cases (60%) in combination therapy and sulfonylurea groups as many as 22 cases
(44%) in single therapy.
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ABSTRAK

Diabetes melitus (DM) merupakan penyakit kronis yang terjadi ketika pankreas tidak memproduksi
jumlah insulin yang cukup atau tubuh tidak menggunakan insulin yang dibuat secara efisien. Prevalensi
DM di Indonesia mengalami peningkatan dari tahun 2013 sebesar 6,9% menjadi 8,5% pada tahun 2018.
Sedangkan D.I. Yogyakarta pada tahun 2021 terdapat 83.568 penderita, dan Kabupaten Bantul terdapat
15.727 penderita DM. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran penggunaan obat antidiabetika
pada pasien DM tipe 2 rawat jalan di Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia periode Januari hingga
Juni 2023. Metode penelitian ini adalah penelitian non-eksperimental. Pengumpulan data secara
retrospektif dengan mengambil data rekam medis pasien rawat jalan periode Januari sampai Juni 2023.
Pengambilan sampel menggunakan metode purposive sampling sehingga didapatkan 92 sampel. Hasil
penelitian yang didapat obat antidiabetika yang paling sering digunakan pada terapi kombinasi adalah
metformin dan glimepiride sebanyak 25 kasus (60%) dan pada terapi tunggal obat yang paling sering
digunakan adalah metformin dengan jumlah kasus 22 (44%). Kesimpulan penelitian adalah terapi
antidiabetika yang digunakan di Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia adalah golongan sulfonilurea
dan biguanid sebanyak 25 kasus (60%) pada terapi kombinasi dan golongan sulfonilurea sebanyak 22
kasus (44%) pada terapi tunggal.

Kata kunci: antidiabetika, diabetes melitus tipe 2, rumah sakit
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1. PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus (DM) merupakan penyakit kronis yang terjadi ketika pankreastidak
memproduksi jumlah insulin yang cukup atau tubuh tidak dapat menggunakan insulin
yang dibuat secara efisien. Hormon insulin berfungsi untuk mengontrol gula darah.
Data World Health Organization \WWHO) menunjukkan, dalam tiga puluh tahun terakhir,
prevalensi diabetes melitus tipe 2 telah meningkat, hal ini terjadi pada orang dewasa
dan terjadi ketika tubuh mengalami resistensi insulin atau tidakmenghasilkan cukup
insulin.” Diabetes melitus merupakan salah satu penyakit gangguan metabolik, dan
menjadi masalah global sehingga banyak dilakukan penelitian-penelitian tentang
penyakit diabetes melitus.>=

Prevalensi diabetes melitus di dunia sebanyak 537 juta orang dewasa mulai dari
umur 20 — 79 mengidap penyakit diabetes melitus, dan di perkirakan naik menjadi 643
juta pada tahun 2030.° Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Republik
Indonesia tahun 2018, menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus di Indonesia
meningkat sebesar 6,9% dari tahun 2013 menjadi 8,5% pada tahun 2018.” Data Profil
Kesehatan Provinsi Yogyakarta disebutkan bahwa total kasus diabetes melitus di D.I
Yogyakarta pada tahun 2021 sebanyak 83.568, dengan 50.530 pasien DM yang
telah menerima perawatan medis sesuai standar (60,5% dari total)® dan kasus
diabetes melitus di Kabupaten Bantul pada tahun 2022, terdapat 15,727 kasus yang
terjadi. Kasus diabetes melitus didominasi oleh jenis kelamin perempuan dengan
jumlah 9.926 (63,1 %) lebih banyak dari jenis kelamin pria 5.801 (36,9 %).°

Penggunaan obat diabetes yang tepat merupakan langkah manajemen diabetes
yang aman dan efektif sehingga dapat meminimalkan terjadinya efek samping.
Pemberian obat Antidiabetika yang sesuai dengan indikasi dan gejala pasien dilakukan
untuk memastikan penggunaan obat yang rasional.’”® Tujuan akhir pengobatan
diabetes tipe 2 adalah untuk mengurangi morbiditas dan mortalitas terkait diabetes.
Hal ini dapat dicapai jika pengobatan dapat dilakukan lebih awal dan lebih cepat serta
jika glukosa darah puasa dan postprandial, tekanan darah, dan HbA1c dapat
dikontrol.’ Terapi farmakologis diberikan bersamaan dengan pengaturan makan dan
gaya hidup yang sehat.'?

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
Gambaran Penggunaan Obat Antidiabetika Pada Pasien Diabetes Melitus Tipe-2 di
Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia periode Januari hingga
Juni 2023. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui karakteristik dan gambaran
penggunaan obat antidiabetika pada pasien rawat jalan diabetes melitus tipe-2 di
Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia periode Januari hingga Juni 2023.
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2. METODOLOGI
Waktu dan Tempat Penelitian
Penelitian ini dilakukan selama 3 bulan setelah surat izin penelitian diterbitkan
di instalasi Farmasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia yang beralamat
di JI. Srandakan, Jodog, Wijirejo, Kecamatan. Pandak, Kabupaten Bantul, Daerah
Istimewa Yogyakarta.
Rancangan Penelitian
Metode penelitian yang digunakan adalah desain non-eksperimental,
pengumpulan data retrospektif dengan mengambil data rekam medis pasien rawat
jalan yang mendapat obat Antidiabetika periode Januari sampai Juni 2023.
Populasi dan sampel
Jumlah populasi atau pasien yang terdiagnosa DM tipe 2 selama periode Januari
hingga Juni 2023 adalah sebanyak 494 pasien. Dari jumlah tersebut, dilakukan
pengambilan sampel menggunakan teknik non-probability sampling yaitu purposive
sampling, dimana peneliti menentukan pengambilan sampel dengan menetapkan
kriteria tertentu sesuai dengan tujuan penelitian sehingga di dapat 92 pasien.
Variabel penelitian
Variabel bebas pada penelitian ini adalah obat antidiabetika yang digunakan
oleh pasien DM Tipe 2. Sedangkan variabel terikat adalah cara penggunaan, frekuensi,
persentase dan jenis obat yang digunkaan pasien DM Tipe 2.
Teknik Pengumpulan data
Metode pengumpulan data dilakukan secara retrospektif. Artinya, penelitian yang
meneliti rekam medis pasien diabetes tipe 2 selama periode Januari hingga Juni 2023.
Teknik analisis data
Dalam penelitian ini, data rekam medik pasien DM tipe 2 di Rumah Sakit
Universitas Islam Indonesia pada periode Januari hingga Juni 2023 diolah
menggunakan Statistical Package for Social Science (SPSS) versi 26. SPSS digunakan
untuk analisis deskriptif berupa tabulasi frekuensi dan persentase karakteristik
demografi pasien dan obat-obatan yang digunakan oleh pasien.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Pasien

Data karakteristik pasien yang meliputi usia, jenis kelamin, jenis pekerjaan, dan
pendidikan pasien (Tabel 1).

Tabel 1 Data karakteristik pasien DM Tipe 2 di instalasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas Islam
Indonesia periode Januari hingga Juni 2023

Variabel Jumlah Persentase
Status
15-25 tahun 1 1%
Usia 26-40 tahun 12 13%
41-65 tahun 62 67%
65> tahun 17 19%
Jenis Kelamin Laki-laki 44 48%
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Perempuan 48 52%
Wiraswasta/Swasta 31 34%
PNS/TNI/POLRI 12 13%
Ibu rumah tangga 12 13%
Pensiunan/Purnawirawan 11 12%
Petani 8 10%
Jenis Pekerjaan Buruh harian lepas 4 4%
Karyawan 4 4%
BUMN/BUMD
Tidak bekerja 4 4%
Pedagang 2 2%
Mahasiswa 2 2%
Guru/Dosen 2 2%
SMA 33 36%
Sarjana (S1) 26 29%
SD 13 14%
Pendidikan SMP___ 6 7%
Pascasarjana (S2) 5 5%
Tidak sekolah 5 5%
Diploma (D3) 4 4%
92 100%

Total

Tabel 1 menunjukkan bahwa penderita DM tipe 2 lebih banyak terjadi pada usia
41 - 65 tahun sebanyak 67 % dan usia 15-25 tahun adalah yang paling sedikit yaitu
1%. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Yusril et a/, (2020)
di RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie bahwa sebagian besar pasien DM tipe 2 berumur
antara 45 dan 65 tahun.’ Salah satu faktor resiko utama DM tipe 2 adalah usia. Hasil
yang sama juga didapatkan oleh penelitian yang dilakukan Prima et a/, (2021) di
puskesmas Karang Rejo Tarakan bahwa pasien DM tipe 2 banyak terjadi pada rentang
usia 51-60." Dengan bertambahnya usia, tubuh manusia mengalami penurunan
fisiologis, yang selanjutnya menyebabkan penurunan fungsi organ. Selain itu juga,
glukosa dalam darah mempengaruhi metabolisme karbohidrat dan pelepasan insulin.’®
Penuaan dapat mempengaruhi kemampuan sel pankreas untuk menghasilkan insulin,
dan bertambahnya usia dapat meningkatkan risiko diabetes karena intoleransi
glukosa.’® Dari hasil penelitian ini dan penelitian terdahulu diatas dapat disimpulkan
bahwa usia 41-65 banyak mengalami DM tipe 2.

Hasil data karakteristik jenis kelamin pada pasien yang menderita DM Tipe 2
yang melakukan rawat jalan di Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia lebih banyak
penderitanya adalah perempuan dengan jumlah 48 pasien atau sebanyak 52 %. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Rosita et a/,
(2022) di puskesmas Balaraja Kabupaten Tangerang menunjukkan bahwa perempuan
memiliki risiko DM tipe 2 yang lebih tinggi karena mereka memiliki indeks masa tubuh
yang lebih tinggi."” Hasil selaras juga didapatkan dalam penelitian yang dilakukan
Susana et al, (2022) di Rumah Sakit swasta Samarinda dimana kecenderungan
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penerima terapi pengobatan DM tipe 2 adalah pasien yang berjenis kelamin
perempuan.’® Sindroma siklus bulanan, juga dikenal sebagai premenstrual syndrome,
adalah kondisi pasca-menopasuse yang membuat distribusi lemak tubuh menjadi lebih
mudah terakumulasi karena perubahan hormonal yang terjadi. Akibatnya, perempuan
lebih rentan terhadap diabetes tipe 2.1

Perempuan memiliki hormon estrogen, yang jumlahnya menurun seiring
bertambahnya usia. Keseimbangan gula darah dapat dipengaruhi oleh penurunan
hormon estrogen ini, terutama pada perempuan pascamenopause. Hal ini
menigkatkan risiko terkena diabetes saat menopause karena kestabilan gula darah
menurun dan fakta bahwa perempuan menghadapi beban emosional yang lebih besar,
faktor psikologis seperti stres adalah penyebab utama peningkatan kadar gula darah,
perempuan lebih rentan terhadap diabetes dibandingkan pria. Stres berkaitan dengan
perubahan hormonal. Hormon yang membantu didalam pengontrolan respon tubuh
terhadap stres yaitu Corticotrhopin Release Hormon (CRH). CRH menstimulasi sekresi
hormon adenocortikotropin (ACTH) sehingga mengalir ke korteks adrenal, lalu memicu
sekresi kortisol, kortisol kemudian menstimulasi glukoneogenesis hepati, yang
menghambat uptake glukosa oleh jaringan sehingga menyebabkan glukosa dalam
darah atau sirkulasi sistemik yang ada pada akhirnya meningkatkan kadar glukosa
dalam darah.™®

Karakteristik pekerjaan pada pasien yang menderita DM Tipe 2 yang melakukan
rawat jalan di Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia, dapat dilihat bahwa pasien
dengan pekerjaan wiraswasta/swasta menjadi yang terbanyak sebesar 34%, urutan
kedua ada PNS/TNI/POLRI dan ibu rumah tangga sebesar 13%, dan pedagang,
mahasiswa, guru, dan dosen menjadi yang paling sedikit dengan jumlah hanya 2 %.
Wiraswasta menjadi kelompok yang paling tinggi (52,9 %; n= 45).29 Pekerjaan
seseorang dapat mempengaruhi tingkat aktivitas fisik seseorang, yang dapat
mempengaruhi kesehatannya dan meningkatkan kemungkinan terkena diabetes
mellitus, pekerjaan yang tidak banyak melakukan aktivitas fisik atau hanya di ruangan
dapat meningkatkan berat badan. Tidak berolahraga, makan lebih banyak makanan,
meningkatnya stres dan emosi, bertambahnya berat badan dan usia, dan efek obat
adalah beberapa faktor yang dapat menyebabkan kadar gula dalam darah
meningkat.’’ Pekerjaan mempengaruhi risiko diabetes melitus, pekerjaan dengan
aktivitas fisik rendah atau ringan menyebabkan tubuh membakar lebih sedikit energi,
yang menyebabkan kelebihan energi disimpan menjadi lemak. Seseorang memiliki
risiko terkena penyakit diabetes melitus jika memiliki jadwal makan dan tidur yang
tidak teratur dan memiliki kegiatan atau pekerjaan sehari-hari yang kurang dalam
aktivitas fisik.??

Data karakteristik pendidikan pada pasien yang menderita DM Tipe 2 yang
melakukan rawat jalan di Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia. Pasien dengan
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pendidikan terakhir SMA menjadi yang terbanyak dengan jumlah 36%, diikuti dengan
sarjana berada di posisi kedua 29%, dan pasien dengan pendidikan terakhir diploma 3
menjadi yang paling sedikit dengan jumlah hanya 4%. Pendidikan terakhir SMA juga
menjadi yang terbanyak pada penelitian yang dilakukan Arimbi et a/ (2020) dengan
jumlah 11 kasus (31,4%).23 Pendidikan adalah proses di mana sebuah kelompok
individu memperoleh pengetahuan, keahlian, dan kebiasaan baru yang diajarkan
secara turun- temurun dari satu generasi ke generasi berikutnya melalui pelatihan, dan
penelitian.?4

Seseorang dengan pendidikan yang lebih tinggi juga memiliki pengetahuan yang
lebih luas, termasuk pengetahuan tentang kesehatan. Pengetahuan ini cenderung
mendorong orang untuk menjadi lebih baik dalam menerapkan pola hidup sehat.?>
Kejadian DM tipe 2 dipengaruhi oleh tingkat pendidikan, Orang-orang yang
berpendidikan tinggi biasanya memiliki pengetahuan yang luas tentang kesehatan.2®
Namun tidak semua orang yang memiliki pendidikan tinggi peduli dengan
kesehatannya, beberapa mengabaikan kesehatannya karena pekerjaan mereka dan
aktivitas yang padat, yang menyebabkan perubahan gaya hidup, kebiasaan makan, dan
kurangnya aktivitas fisik.2’

Penggunaan Obat Antidiabetika pada pasien DM Tipe 2 di Rumah Sakit
Universitas Islam Indonesia periode Januari hingga Juni 2023

Obat Antidiabetika adalah kelompok obat yang digunakan untuk mengontrol
gula darah. Golongan obat yang digunakan pasien DM Tipe 2 yang melakukan
perawatan di instalasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas Islam Indonesia meliputi
golongan biguanid, thiazolidindione, sulfonilurea, Sodium-Glucose Co-Transporter 2
inhibitor (SGLT2-i), Inhibitor Alfa-Glukosidase, Dipeptydilpeptidase-4 (DPP-4 blockers),
insulin, serta kombinasi beberapa golongan obat Antidiabetika. Pada penelitian ini
terdapat 2 variasi terapi yang digunakan untuk pasien rawat jalan Rumah Sakit

Universitas Islam Indonesia periode Januari hingga Juni 2023 (Tabel 2).
Tabel 2. Persentase Variasi Terapi Yang Digunakan

Variasi Obat Terapi Jumlah Persentase
Terapi Tunggal 50 54 %
Terapi Kombinasi 42 46 %
Total 92 100 %

Tabel 2 menunjukkan data hasil penelitian bahwa variasi terapi pengobatan DM
tipe 2 yang paling sering digunakan di instalasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas
Islam Indonesia adalah terapi tunggal yaitu sebanyak 50 kasus dari total 92 kasus,
kemudian untuk terapi kombinasi 2 obat menjadi terbanyak kedua dengan jumlah 42
kasus. Hasil yang sama didapatkan dari penelitian yang dilakukan oleh Ramdini et a/.
(2020) menunjukkan penggunaan obat antidiabetik pada pasien DM tipe 2 dari 80
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kasus, penggunaan terapi tunggal menjadi yang terbanyak dengan 50 kasus dan terapi
kombinasi sebanyak 30 kasus.?® Hasil yang selaras juga didapatkan oleh Jonathan et a/.
(2019) penderita DM tipe 2 lebih sering menerima terapi tunggal, berkisar antara 61-
75 pasien (53-65,2%) dan terapi kombinasi 2 obat diberikan kepada 27-36 pasien
(23,35-31,3%).2° Kontras dengan dua penelitian sebelumnya, penelitian Kurniawati et
al. (2021) dari total 109 kasus, penggunaan terapi kombinasi lebih sering digunakan
dengan jumlah 84 kasus (77,06 %) sementara terapi tunggal hanya 25 kasus (22,94 %).3°
Ini disebabkan oleh pertimbangan diagnosa yang dilakukan dokter pada pasien
selama pemeriksaan, yang merujuk pada Perkeni tahun 2019, di mana pengobatan
pada diagnosa awal melibatkan monoterapi oral jika kadar gula dalam darah tidak
mencapai target. Jika kadar gula dalam darah tidak mencapai target dalam waktu tiga
bulan, terapi ditingkatkan menjadi kombinasi dua jenis obat, yang mencakup obat
yang diberikan pada lini pertama bersama dengan obat tambahan yang diberikan pada
lini kedua. Pemilihan obat bagi pasien diabetes dapat didasarkan pada tingkat
keparahan penyakit atau kondisi pasien. Bila menggunakan obat antidiabetik oral obat
ini dapat diberikan sebagai monoterapi atau kombinasi dua atau tiga obat.3°
Pendekatan terapi yang menggabungkan dua atau lebih obat, prosedur, atau
pendekatan pengobatan untuk mengobati suatu penyakit disebut terapi kombinasi.
Ada 6 terapi kombinasi golongan obat yang dilakukan Rumah Sakit Universitas Islam
Indonesia periode Januari hingga Juni 2023 untuk terapi pasien DM tipe 2 (Tabel 3).

Tabel 3. Data Penggunaan Obat Unutuk Terapi Kombinasi Pada Pasien DM Tipe 2

Golongan Obat Nama Obat Jumlah Persentase
Biguanid + Metformin + Glimepirid 25 60%
Sulfonilurea Metformin + Gliquidone 1 2,.3%
Thiazolidindione + Pioglitazon + Gliquidoen 3 7%
Sulfonilurea Pioglitazone + Glimepirid 2 5%
Inihibitor Alfa Acarbose + Metfromin 4 10%
Glukosidase +
Biguanid
Gliquidone + Humalog® 1 2,3%
(Insulin keja cepat)
Glimepirid + Novorapid® 1 2,3%
(Insulin aspart/Insulin kerja
cepat)
Sulfonilurea + Insulin Gquuido.ne + Novomix® 1 2.3%
(Insulin campuran)
Glimepirid + Novomix® 1 2.3%

(Insulin campuran)

Metformin + Sansulin® 1 2.3%
(Insulin Glargine/Insulin kerja

panjang)

7| Vol. 9 No. 2 September 2025 DOI: 10.21111/pharmasipha.v9i2


http://dx.doi.org/10.21111/pharmasipha.v5i1.5073

PHARMASIPHA : Pharmaceutical Journal of Islamic Pharmacy
Pharmacy Department of UNIDA Gontor

Biguanid + Insulin Novorapid® (Insulin 1 2,3%
aspart/Insulin kerja cepat ) +
Sansulin® (Insulin
Glargine/Insulin kerja

panjang)
Novorapid® (Insulin 1 2,3%
aspart/Insulin kerja cepat ) +
Insulin + Insulin Levemir Fp® (Insulin kerja
panjang)
Total 42 100%

Tabel 3 menunjukkan pemakaian obat antidiabetika kombinasi yang paling
banyak digunakan pada pasien DM tipe 2 di instalasi rawatjalan Rumah Sakit Universitas
Islam Indonesia adalah golongan biguanid dan sulfonilurea dengan nama obat
metformin dan glimepirid sebanyak 62,5 % dari total terapi kombinasi yang digunakan.
Menurut Perkeni 3! metformin dan glimepirid adalah kombinasi pertama yang
diresepkan oleh dokter untuk pasien DM tipe 2. Jika metformin sendiri tidak dapat
menurunkan gula darah, metformin dan glimepirid diberikan bersamaan. Dengan
merangsang pankreas, glimepirid dapat membantu metformin bekerja secara efektif.
Dengan demikian, efek saling mendukung kedua obat ini semakin optimal dalam
menekan hiperglikemia dan kelainan kardiovaskular.?

Mekanisme kerja metformin adalah mengurangi produksi glukosa hati dan
meningkatkan ambilan glukosa di jaringan perifer, sedangkan mekanisme kerja
glimepirid adalah meningkatkan sekresi insulin.’ Selain meningkatkan sekresi insulin,
glimepirid dan metformin bekerja sama untuk mengurangi glukoneogenesis hati,
meningkatkan sensitifitas insulin, dan mengurangi absorbsi glukosa saluran cerna.3?
Terapi kombinasi biguanid dan sulfonilurea, metformin dan glimepirid dapat
menurunkan kadar hemoglobin A1c (HbA1c) dengan lebih besar, sekitar 0,8 hingga
1,5%, selain itu, terapi kombinasi kedua obat ini dapat mengurangi hipoglikemia.
Dengan mekanisme kerja yang saling mendukung, obat sulfonilurea dan biguanid ini
meningkatkan sensitifitas reseptor insulin secara sinergis dengan mendorong sel beta
pankreas untuk mengeluarkan insulin, terapi kombinasi kedua obat ini dapat
menurunkan kadar gula darah lebih cepat daripada pengobatan monoterapi dengan
masing-masing obat tersebut.°

Berdasarkan penelitan terdahulu yang dilakukan oleh Abdelrazig, (2021),
didapatkan hasil penelitian menunjukkan penurunan persen gula darah rata-rata
sebesar 26,96 % selama 7 hari dalam penggunaan kombinasi metformin dan glimepirid
untuk pengendalian kadar gula darah sehingga dokter biasanya meresepkan
kombinasi obat ini untuk menurunkan gula darah pada pasien DM tipe 2 yang memiliki
kadar gula darah rendah.3* Hasil yang sama juga didapatkan dalam penelitian yang
dilakukan Al-Aziz et al (2018), dimana resep glimepirid dan metfromin untuk
mengobati pasien DM tipe 2 di Mesir adalah strategi yang efektif, strategi yang
menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam kontrol glikemik dengan profil
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keamanan yang dapat ditoleransi.?> Hal selaras juga didapat dalam penelitian Masiani
et al (2024), hasil analisis peneltitian ini mendapatkan hasil bahwa penggunaan
kombinasi metfromin + glimepirid dapat mengendalikan kadar gula darah dengan
rata-rata penurunan gula darah sebesar 38,58% selama pengobatan.3®

Berdasarkan hasil penelitian, pemberian terapi kombinasi glimepirid dan
metfromin pada pasien DM tipe 2 di instalasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas Islam
Indonesia sudah sejalan dengan penelitian yang dilakukan Abdelrazig (2021) 34, Al-Aziz
et al (2018) 3> dan Masiani et al (2024) 3¢ serta Perkeni (2019) 3! dimana kombinasi
tersebut merupakan pengobatan lini pertama dan efektif dalam penurunan kadar gula
darah. Selain terapi kombinasi, terapi tunggal juga digunakan dalam terapi pasien DM
tipe 2 di instalasi rawat jalan Rumah SakitUniversitas Islam Indonesia. Pada penelitian
ini ditemukan 7 golongan obat yang digunakan pada pasien DM Tipe 2 (Tabel 4)

Tabel 4 menunjukkan penggunaan obat Antidiabetika tunggal yang paling
banyak digunakan pada pasien DM tipe 2 di instalasi rawat jalan Rumah Sakit
Universitas Islam Indonesia adalah golongan biguanid dengan nama obat metformin
sebanyak 44 % dari total terapi tunggal yang digunakan. Obat terbanyak kedua yang
digunakan pada pasien DM tipe 2 di instalasi rawat jalan Rumah Sakit Universitas Islam
Indonesia adalah golongan sulfonilurea dengan nama obat obat glimepirid sebanyak
13 % dari total kasus. Glimepirid bekerja untuk meningkatkan sekresi insulin dengan
merangsang sekresi insulin di kelenjar pankreas. Hanya penderita diabetes melitus
yang sel-sel pankreasnya tetap berfungsi dengan baik yang dapat menggunakannya.3’
Jika dibandingkan dengan obat lain yang termasuk dalam kelompok sulfonilurea,
glimepirid memiliki beberapa keuntungan, glimepirid telah terbukti secara signifikan
mengurangi kejadian komplikasi mikrovaskular yang terkait dengan diabetes, tetapi
tidak ada data tentang efikasi jangka panjang obat golongan sulfonilurea yang lain.38

Tabel 4. Data Penggunaan Obat Untuk Terapi Tunggal Pada Pasien DM Tipe 2

Golongan Obat Nama Obat Jumlah Persentase
Biguanid Metfromin 22 44 %
Sulfonilurea Glimepirid 5 10 %
Gliquidone 4 8 %
Thiazolidindione Pioglitazon 4 8 %
Inhibitor Alfa-Glukosidase Acarbose 1 2%
Dipeptydilpeptidase-4 Vildi® (Vidagliptin) 1 2%
(DPP-4 blockers)
SGLT-2-i (Sodjum Glucose Co- Forxiga® (Dapaglifozin) 1 2%
Transporter 2)

Insulin Ryzodeg FlexTouch®
(insulin degludec dan insulin 4 8%
aspart/ insulin campuran)

Insulin Novomix-30® 4 8%
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(insulin aspart, protaminated

Insulin insulin aspart/insulin
campuran)
Insulin Humalog Mix 50 2 4%
Kwikpen
Insulin Sansulin Pen® 1 2%

(Insulin Glargine/Insulin
kerja panjang)
Novorapid® (Insulin 1 2%
aspart/Insulin kerja cepat)
Total 50 100 %

Hasil penelitian ini sejalan dengen penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Rahim et al (2019), Penelitian menunjukkan bahwa obat Antidiabetika yang paling
banyak diresepkan adalah Metformin 500 mg (48,2%), dan Glimepirid 2 mg (18,8%)
menjadi terbanyak kedua.?’ Hasil yang sama juga didapatkan dalam penelitian yang
dilakukan oleh Meryta et al. (2021), hasil penelitian menunjukkan bahwa golongan obat
dan zat aktif yang paling banyak digunakan meliputi metformin (golongan biguanid)
sebanyak 13.356 tablet (68,62%), dan glimepirid (golongan sulfonilurea generasi ke-3)
berada diurutan kedua sebanyak 3.232 tablet (16,61%).3°

Sementara untuk pemakaian obat Antidiabetika injeksi/insulin tunggal yang
paling banyak adalah Insulin Ryzodeg FlexTouch® dan Insulin Novomix-30® dengan
jumlah penggunaan masing-masing sebanyak 8%. Ryzodeg adalah obat yang
mengandung zat aktif insulin degludec dan insulin aspart, Insulin degludec dan insulin
aspart sedikit berbeda dari insulin yang dihasilkan oleh tubuh manusia. Perbedaan
tersebut berarti bahwa insulin degludec diserap lebih lambat oleh tubuh. Ini berarti
memiliki durasi kerja yang lama. Sementara itu, insulin aspart diserap lebih cepat oleh
tubuh daripada insulin manusia, dan karena itu mulai bekerja bekerja segera setelah
disuntikkan dan memiliki durasi kerja yang singkat. Ryzodeg telah diteliti dalam
beberapa studi utama yang menyelidiki 1,866 orang dewasa yang didiagnosis
menderita DM tipe 2. Hasil penelitian tersebut Ryzodeg mengontrol kadar glukosa
darah pasien dengan lebih baik daripada insulin kerja panjang dan insulin bifasik,
penurunan kadar HbA1c pada pasien DM tipe 2 ada pada angka 1-1,7%.4°

Selanjutnya Novomix-30 adalah adalah suspensi bifasik dari insulin aspart yang
dapat larut (analog insulin kerja cepat/rapid acting) dan insulin aspart yang
dikristalisasi dengan protamine (analog insulin kerja menengah/ /ntermediate-acting
insulin). Suspensi ini mengandung aspart insulin kerja cepat dan kerja menengah
dengan rasio 30/70, Penyerapan glukosa, yang difasilitasi setelah pengikatan insulin
pada reseptor pada sel otot dan lemak, dan penghambatan keluaran glukosa dari hati
secara bersamaan, berkontribusi pada penurunan glukosa darah dari insulin aspart,
insulin NovoMix-30 subkutan akan mulai bereaksi dalam waktu 10-20 menit. Efektivitas
maksimum dicapai antara 1-4 jam setelah disuntikkan, dengan waktu kerja hingga 24
jam. Dalam sebuah penelitian, 117 pasien dengan diabetes tipe 2 yang tidak cukup
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terkontrol dengan pengobatan hipoglikemik oral saja diberikan NovoMix 30 dua kali
sehari. Setelah pengobatan selama 28 minggu dengan mengikuti pedoman dosis,
penurunan HbAT1c dengan NovoMix 30 adalah 2,8% (rata-rata pada awal = 9,7%).
Dengan NovoMix 30,66% pasien mencapai kadar HbA1c di bawah 7%, dan 42%
mencapai kadar FPG turun sekitar 7 mmol/L (dari 14,0 mmol/L pada awal menjadi 7,1
mmol/L).4°

European Medicines Agency tahun 2024 40 menyatakan bahwa penggunaan
insulin Ryzodeg dan Novomix-30 efektif dalam penurunan HbA1c, hal yang sama juga
dijelaskan di dalam Perkeni tahun 2019. 3" Penelitian ini juga mendapatkan hasil yang
sama yaitu penggunaan insulin efektif dalam menurunkan kadar HbA1c.

4. KESIMPULAN

Kesimpulan pada penelitian ini adalah golongan obat antidiabetika yang paling
sering digunakan pada terapi kombinasi adalah golongan biguanid dan sulfonilurea
dengan nama obat metformin dan glimepiride sebanyak 25 kasus (60%) dan golongan
obat antidiabetika yang paling sering digunakan pada terapi tunggal adalah golongan
biguanid dengan nama obat metformin dengan jumlah kasus 22 (44%).
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