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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Penyebab kematian paling umum di seluruh dunia adalah penyakit 

kardiovaskular. Salah satu faktor risiko utamanya adalah hiperlipidemia, 

kondisi ini merupakan suatu kelainan metabolisme yang ditandai oleh 

ketidakseimbanngan kadar lemak dalam darah, yaitu dengan meningkatnya 

kadar kolestrol total, trigliserida, Low Density Lipoprotein (LDL), Very Low 

Density Lipoprotein (VLDL), serta menurunnya kadar High Density 

Lipoprotein (HDL). Ketidakseimbangan tersebut berkontribusi terhadap 

meningkatnya risiko terjadinya penyakit jantung koroner/Coronary Heart 

Disease (CHD) (Qowiyah et al., 2024). 

Kenaikan kadar lipid dalam darah, trigliserida, dan kolesterol 

merupakan indikasi dari hiperlipidemia. Hiperlipidemia umumnya tidak 

menunjukkan gejala yang spesifik. Namun, pada beberapa kasus dengan 

hiperlipidemia yang parah dan kronis, dapat muncul akumulasi lemak 

berbentuk benjolan atau nodul kuning yang dikenal sebagai xanthoma, yang 

muncul pada area kulit, mata, atau sistem muskuloskeletal (seperti pada siku 

lengan) (Ulfah dan Iskandar, 2020). 

Berdasarkan hasil data yang didapat dari Riset Kesehatan Dasar 

Nasional (RISKESDAS) yang telah dilakukan pada tahun 2018 di 

Indonesia, data menunjukkan bahwa 28,8% dari populasi Indonesia yang 

berusia di atas 15 tahun memiliki kadar kolesterol total yang abnormal, yaitu 

≥ 200 mg/dl, dengan perempuan berjumlah lebih banyak dibanding laki- 

laki, serta penduduk perkotaan lebih banyak dibanding penduduk pedesaan. 

Data RISKESDAS juga menunjukkan bahwa jumlah penduduk dengan 

kadar kolesterol Low Density Lipoprotein (LDL) yang mendekati batas 

normal (100-129 mg/dl) adalah 36,5%, dalam kategori borderline (130-159 

mg/dl) sebesar 24,9%, kadar tinggi (160-189 mg/dl) sebesar 9,0%, dan 
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kadar sangat tinggi (>190 mg/dl) sebesar 3,4%. Sementara itu, kadar 

kolesterol High Density Lipoprotein (HDL) yang berada di bawah 40 mg/dl 

adalah 24,3%, dan untuk trigliserida diketahui secara bertahap bahwa 13,3% 

berada dalam kategori garis tinggi (150-199 mg/dl), dengan kadar yang 

tinggi yaitu 200-499 mg/dl dan 0,8% penduduk memiliki kadar trigliserida 

yang sangat tinggi yaitu ≥ 500 mg/dl ( PERKENI, 2021). 

Angka kejadian hiperlipidemia di Indonesia bertambah dan akan 

semakin terus bertambah seiring dengan perubahan pola hidup di 

masyarakat, termasuk peningkatan penghasilan serta kebiasaan seperti 

perubahan pola makan yang tidak teratur, merokok, mengonsumsi makanan 

cepat saji, dan berkurangnya aktivitas fisik (Jayanti dan Uswatun, 2024). 

Situasi ini memerlukan penanganan yang tepat melalui perubahan pola 

hidup dan terapi obat dengan menggunakan obat anti hiperlipidemia. 

Obat umum untuk hiperlipidemia yang sering digunakan di fasilitas 

kesehatan meliputi kelompok asam fibrat dan statin, yang memiliki bukti 

efektif dalam menurunkan kadar kolesterol dan trigliserida. Statin 

mengurangi kadar kolesterol melalui penghambatan gangguan dan 

kompetitif terhadap 3-hidroksi-3-metilglutaril-koenzim A (HMG-CoA) 

reduktase, yang dapat membatasi kecepatan dalam konversi HMG-CoA 

menjadi asam mevalonat dan prekursor sterol sehingga dapat mengurangi 

dalam pembentukan kolesterol endogen. Sementara itu, asam fibrat bekerja 

dengan cara meningkatkan penguraian trigliserida yang dilakukan oleh 

lipoprotein lipase yang diubah menjadi asam lemak, yang akan menurunkan 

kadar trigliserida dalam serum, menurunkan kadar LDL, serta dapat 

meningkatkan kadar HDL (Qowiyah et al., 2024). 

Penggunaan obat untuk mengatasi hiperlipidemia harus dilakukan 

secara berkesinambungan, artinya tidak cukup hanya digunakan dalam 

beberapa kali saja. Sangat penting dalam memperhatikan dosis dan waktu 

konsumsi yang tepat, contohnya pada golongan statin yang sebaiknya 

diminum di malam hari. Oleh karena itu, rasionalitas dalam penggunaan 

obat hiperlipidemia sangat krusial, karena penggunaan yang tidak tepat 
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dapat menimbulkan berbagai dampak negatif, mengingat hiperlipidemia ini 

merupakan salah satu penyebab utama dalam terjadinya penyakit 

kardiovaskular yang berbahaya yang dapat menyebabkan kematian (Paulina 

et al., 2023). 

Salah satu penelitian terkait pola peresepan obat hiperlipidemia yang 

menjadi acuan adalah penelitian berjudul "Evaluasi Penggunaan Obat 

Kolesterol pada Pasien Hiperlipidemia di Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit 

Mutiara Bunda" oleh Paulina et al., (2023) yang berlokasi di Lampung. 

Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa jenis obat yang paling banyak 

digunakan adalah golongan statin, khususnya simvastatin, yaitu sebesar 

75,73% (Paulina et al., 2023). Sementara itu, penelitian kedua yang 

berlokasi di Bengkulu dengan judul "Gambaran Penggunaan Obat 

Antihiperlipidemia di Instalasi Farmasi Rawat Jalan BPJS Rumah Sakit X 

Periode Juli- September 2023" yang dilakukan oleh Jayanti dan Uswatun, 

(2024). Menunjukkan bahwa simvastatin merupakan obat yang paling 

banyak diresepkan yaitu 54%, terutama dalam bentuk terapi tunggal 

(Jayanti dan Uswatun, 2024). 

Penelitian sebelumnya merupakan penelitian sejenis yang telah di 

lakukan di Bandar Lampung dan Bengkulu, kedua penelitian tersebut 

dilakukan di luar Yogyakarta. Dilihat dari angka prevalensi konsumsi 

makanan berlemak, berkolesterol dan makanan gorengan di Indonesia 

cukup tinggi yaitu sebesar 41,7%, dan prevalensi di Daerah Istimewa 

Yogyakarta justru lebih tinggi dibandingkan prevalensi nasional yaitu 

sebesar 50,7%. Hal ini dapat meningkatkan tingginya risiko terjadinya 

hiperlipidemia di Yogyakarta (Melati, 2021). Maka dari itu peneliti ingin 

melakukan penelitian di RSUD Wates Yogyakarta, karena belum ada 

penelitian tentang hiperlipidemia yang dilakukan di RSUD tersebut. 

Penelitian yang dilakukan di RSUD Wates ini merupakan langkah awal 

untuk penelitian tentang hiperlipidemia di rumah sakit kabupaten, sehingga 

dapat menjadi acuan penelitian lain di Yogyakarta. Hasil dari penelitian ini 
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diharapkan dapat membantu institusi dalam meninjau kesesuaian pemberian 

obat dengan Pedoman Nasional dan Pedoman Internasional. 

B. Rumusan Masalah 

1. Bagaimana pola peresepan obat hiperlipidemia pada pasien rawat jalan 

di Rumah Sakit Umum Daerah Wates periode 2024-2025? 

2. Bagaimana tingkat kesesuaian peresepan obat hiperlipidemia dengan 

Pedoman Nasional dan Pedoman Internasional pada pasien rawat jalan 

di Rumah Sakit Umum Daerah Wates? 
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C. Keaslian Penelitian 

Tabel I. Keaslian penelitian 
No Nama Peneliti, 

Tahun 

Judul Metode dan Hasil Penelitian Perbedaan Penelitian 

1. Paulina et al., 

2023 

Evaluasi Penggunaan 

Obat Kolesterol pada 

Pasien Hiperlipidemia di 

Instalasi Rawat Jalan 

Rumah Sakit Mutiara 

Bunda. 

Penelitian deskriptif non-eksperimental 

dengan pendekatan retrospektif 

menggunakan data rekam medis pasien 

hiperlipidemia rawat jalan. Teknik 

pengambilan sampel yang digunakan adalah 

purposive sampling. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa obat 

yang paling banyak diresepkan pada pasien 

hiperlipidemia adalah golongan statin, 

terutama simvastatin (75,73%). Evaluasi 

rasionalitas penggunaan obat menunjukkan 

sebagian besar sudah sesuai, meliputi tepat 

diagnosis, tepat pasien, tepat indikasi, tepat 

pemilihan obat, tepat dosis, tepat cara 

pemberian, dan tepat interval waktu 

pemberian 

Perbedaan pada penelitian ini 

adalah teknik dalam 

pengambilan sampel yaitu 

purposive sampling, tahun dan 

rumah sakitnya. 

2. Jayanti dan 

Rochjana, 2024 

Gambaran Penggunaan 

Obat Antihiperlipidemia 

di Instalasi Farmasi 

Rawat Jalan BPJS 

Rumah Sakit X Periode 

Juli–September 2023. 

Penelitian ini menggunakan metode 

deskriptif dengan pendekatan retrospektif 

teknik pengambilan sampel yang digunakan 

adalah systematic random sampling. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

kelompok usia terbanyak adalah 56–65 

tahun (35,46%) dan mayoritas pasien 

Perbedaan penelitian ini fokus 

pada pasien BPJS di Instalasi 

Farmasi Rawat Jalan Rumah 

Sakit X periode Juli–

September 2023. 
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No Nama Peneliti, 

Tahun 

Judul Metode dan Hasil Penelitian Perbedaan Penelitian 

berjenis kelamin perempuan (50,4%). Obat 

antihiperlipidemia yang paling banyak 

diresepkan adalah simvastatin (54%). Pola 

terapi yang paling sering digunakan adalah 

terapi tunggal (90,1%), dan obat penyakit 

degeneratif lain yang paling banyak 

diresepkan bersamaan dengan 

antihiperlipidemia adalah bisoprolol 

(16,60%). 

3. Turuallo et al., 

2024 

Evaluasi Penggunaan 

Obat Golongan Statin di 

Instalasi Farmasi Rawat 

Inap pada Salah Satu 

Rumah Sakit X di 

Bandung. 

Penelitian observasional non-eksperimental 

dengan pendekatan retrospektif 

menggunakan teknik probability sampling 

jenis simple random sampling terhadap 

resep pasien rawat inap periode Januari–

Maret 2022. 

Hasil penelitian menunjukkan penggunaan 

statin paling banyak pada usia >65 tahun 

(45%) dan perempuan (52%). Atorvastatin 

merupakan obat yang paling sering 

digunakan (67%), diikuti simvastatin (22%) 

dan rosuvastatin (11%). Penggunaan dosis 

dan frekuensi obat dinilai 100% tepat, 

dengan interaksi obat mayor 38% dan 

moderat 62% 

Perbedaan penelitian ini yaitu 

berfokus pada pasien rawat 

inap di salah satu Rumah Sakit 

X di Bandung periode 

Januari–Maret 2022 dan hanya 

mengevaluasi penggunaan 

obat golongan statin. 



 
 

 
 

D. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui pola peresepan dan kesesuaian penggunaan obat 

hiperlipidemia dengan Pedoman Nasional dan Pedoman Internasional 

pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Wates untuk 

periode 2024-2025. 

2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui pola peresepan obat hiperlipidemia pada pasien rawat 

jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Wates periode 2024-2025. 

2. Mengetahui kesesuaian pola peresepan obat hiperlipidemia dengan 

Pedoman Nasional dan Pedoman Internasional pada pasien rawat 

jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Wates. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan referensi ilmiah dan 

akademik dalam bidang farmasi klinik, khususnyayang berkaitan 

dengan studi penggunaan obat pada penyakit metabolik seperti 

hiperlipidemia. Selain itu, penelitian ini juga dapat berfungsi sebagai 

rujukan yang berisi tentang metode terapi lipid di Rumah Sakit Umum 

Daerah Wates. 

2. Manfaat Metodologis 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan untuk 

mengembangkan desain penelitian serupa dengan ruang lingkup yang 

lebih luas, seperti menggunakan metode evaluasi penggunaan obat 

secara kualitatif maupun kuantitatif. 

3. Manfaat Praktis 

a. Bagi masyarakat  

Bagi masyarakat memberikan informasi mengenai gambaran 

pengobatan hiperlipidemia yang biasa digunakan, sehingga 

meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai pentingnya 



 
 

 
 

pengelolaan kesehatan untuk mencegah risiko komplikasi penyakit 

jantung. 

b. Bagi Penulis 

Bagi penulis menjadi acuan untuk menerapkan ilmu 

farmakoterapi serta menambah kemampuan dalam mengolah dan 

menginterpretasikan data klinis yang ada di fasilitas pelayanan 

kesehatan. 

c. Bagi Institusi 

Bagi Institusi (RSUD Wates) untuk menyediakan data 

pendukung bagi komite farmasi dan terapi dalam meninjau 

kesesuaian pemberian obat dengan kebijakan pelayanan kesehatan 

dengan pedoman yang berlaku. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

1. Simvastatin merupakan obat terbanyak yang diresepkan, diikuti dengan 

Atorvastatin dan Fenofibrat. 

2. Berdasarkan Pedoman Nasional (PERKENI, 2021), hasil evaluasi dari 

pola peresepan menunjukkan ketepatan 100% pada parameter tepat 

diagnosis, tepat indikasi, tepat rute pemberian, tepat dosis serta 83,33% 

pada tepat obat. Berdasarkan Pedoman Internasional (AHA, 2026), hasil 

evaluasi dari pola peresepan menunjukkan ketepatan 100% pada 

parameter tepat diagnosis, tepat indikasi, tepat rute pemberian, dan 

76,19% pada tepat dosis serta 83,33% pada tepat obat.  

B. Saran 

Penelitian selanjutnya diharapkan dapat dilakukan dengan jumlah 

sampel yang lebih banyak dengan periode penelitian yang lebih panjang 

serta didukung oleh data rekam medis yang lebih lengkap. Dengan 

demikian, hasil penelitian mengenai pola peresepan obat dan kesesuaian 

terapi pada pasien hiperlipidemia diharapkan dapat memberikan gambaran 

yang lebih menyeluruh. Selain itu, penelitian selanjutnya disarankan untuk 

memasukkan evaluasi terhadap luaran klinis pasien sehingga keberhasilan 

terapi dapat dinilai secara lebih komprehensif. 
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