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Abstract: Drug Related Problems (DRPs) are events or circumstances related to drug therapy
that actually or have the potential to interfere with the desired therapeutic outcome. This
study aims to identify the incidence of DRPs in patients with type 2 diabetes mellitus who
are confirmed to have Covid-19. This research is a type of observational research with a cross
sectional design. Data collection was carried out retrospectively by tracing patient medical
record data. The number of patients who met the researcher’s inclusion criteria was 125
patients and on average each patient had DRPs. The categories of DRPs that occurred were
indications without drugs for 57 patients (45,6%), drugs without indications for 11 patients
(8,8%), inappropriate drug selection for 45 patients (36%), inadequate doses for 28 patients
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(22,4%), overdosage in 46 patients (36,8 %), and drug interactions in 88 patients (70,4 %)
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Latar Belakang

Diabetes mellitus masih menjadi masalah
kesehatan di seluruh dunia. Secara global, pada tahun
2014 diperkirakan sebanyak 422 juta individu terkena
diabetes atau mengalami peningkatan dua kali lipatnya
(World Health Organization, 2016). Hasil analisis oleh
International Diabetes Federation (IDF) dari 138 negara
dilaporkan pada tahun 2019 terdapat 351,7 juta
penduduk usia 20-46 tahun yang terdiagnosis atau tidak
terdiagnosis diabetes. Indonesia berada di posisi ke-7
dari 10 negara dengan masyarakat usia 20-79 tahun yang
menderita diabetes (International Diabetes Federation,
2019).

Munculnya masalah baru yaitu Covid-19
menimbulkan kepanikan di seluruh dunia. Hingga 24
November 2021, total kasus terkonfirmasi Covid-19 di
dunia adalah 258 juta kasus dengan jumlah kematian
yang terus meningkat (Kemenkes RI, 2021). Diabetes
mellitus dilaporkan menjadi salah satu penyakit
penyerta yang sering ditemukan pada pasien Covid-19.
Sebuah penelitian retrospektif, dari 191 pasien dewasa
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yang dirawat di dua Rumah Sakit di China, dilaporkan
sebanyak 19% pasien menderita diabetes mellitus (Zhou
et al., 2020).

Penelitian yang dilakukan oleh Zhu menyatakan
dari 7.337 kasus Covid-19 di Provinsi Hubei China
dilaporkan sebanyak 952 individu dengan diabetes
mellitus tipe 2. Individu dengan diabetes mellitus tipe 2
memerlukan intervensi medis yang lebih banyak serta
memiliki tingkat mortalitas dan cedera organ yang jauh
lebih tinggi dibandingkan pasien non-diabetes (Zhu et
al., 2020). Selain itu, glukosa darah yang tidak terkontrol
dengan baik dikaitkan dengan hasil terapi yang buruk
(Sardu et al, 2020). Oleh karena itu, diperlukan
pemantauan yang intensif dan pertimbangan yang baik
terkait terapi antidiabetes pada pasien diabetes dengan
Covid-19 (Wu et al., 2020). Berdasarkan uraian tersebut,
maka penting dilakukan identifikasi DRPs pada pasien
diabetes mellitus tipe 2 yang terkonfirmasi Covid-19 di
Rumah Sakit.
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Metode Penelitian

Penelitian ini merupakan jenis penelitian
observasional dengan rancangan cross sectional.
Pengambilan data dilakukan secara retrospektif melalui
penelusuran data rekam medik pasien diabetes mellitus
tipe 2 yang terkonfirmasi Covid-19 di Instalasi Rawat
Inap Rumah Sakit Umum Daerah Provinsi Nusa
Tenggara Barat. Penilaian DRPs didasarkan pada
penilaian klinis peneliti dengan dukungan literatur yang
sesuai dan guideline standar penyakit. Data yang telah
didapatkan kemudian dihitung persentase dari masing-
masing DRPs yang terjadi seperti obat tanpa indikasi,
indikasi tanpa obat, pemilihan obat yang kurang tepat,
dosis kurang, dosis lebih, dan interaksi obat.

Hasil dan Pembahasan
Tabel 1. Karakteristik Pasien Diabetes Mellitus Tipe 2

yang Terkonfirmasi Covid-19
Persentase (%0)

Kategori Jumlah (n=125)

Jenis Kelamin

Laki-laki 69 55,2

Perempuan 56 448
Usia

0-15 tahun - -

5-11 tahun - -

12-25 tahun - -

26-45 tahun 18 14,4

46-65 tahun 76 60,8

>65 tahun 31 24,8
Riwayat Penyakit DM

Ada 89 71,2

Tidak ada 36 28,8
Komorbiditas

Tanpa penyakit penyerta 51 40

Dengan penyakit penyerta 74 60

Table 2. Profil Kejadian DRPs Pasien Diabetes Mellitus
Tipe 2 yang Terkonfirmasi Covid-19

Kategori DRPs Jumlah  Persentase (%)

Pasien (n=125)
Indikasi tanpa obat 57 45,6
Obat tanpa indikasi 11 8,8
Pemilihan obat kurang tepat 45 36
Dosis kurang 28 22,4
Dosis lebih 46 36,8
Interaksi obat 88 70,4

Jumlah pasien diabetes mellitus tipe 2 yang
terkonfirmasi Covid-19 sebanyak 125 pasien yang
memenubhi kriteria inklusi peneliti. Karakteristik pasien
dikelompokkan berdasarkan jenis kelamin, usia,
riwayat penyakit diabetes mellitus, dan komorbiditas.

Jenis kelamin merupakan faktor penting dalam
pengaturan homeostasis dalam kesehatan (Kautzky-

Willer et al., 2016). Tabel 1 menjelaskan bahwa jumlah
pasien diabetes mellitus tipe 2 yang terkonfirmasi
Covid-19 sebanyak 69 pasien (55,2%) dengan jenis
kelamin laki-laki dan sebanyak 56 pasien (44,8%)
dengan jenis kelamin perempuan. Jenis kelamin laki-laki
dengan diabetes mellitus memiliki risiko kematian dan
tingkat rawat inap terkait Covid-19 yang lebih tinggi
dibandingkan dengan perempuan (Belice et al., 2020).

Usia adalah salah satu faktor risiko penting dalam
perkembangan prediabetes dan diabetes mellitus tipe 2.
Proses penuaan tubuh manusia menyebabkan
gangguan homeostasis energi dan kelainan metabolisme
karbohidrat.  Penyebab  paling  penting  dari
hipergilkemia adalah defisiensi insulin dan resistensi
insulin yang berkembang seiring bertambahnya usia
(Mordarska et al., 2017). Usia juga berhubungan dengan
peningkatan keparahan penyakit Covid-19. Dalam
penelitian ini, rentang usia terbanyak terjadi pada usia
lansia 45-65 tahun sebanyak 76 pasien (60,8%), usia
manula >65 tahun sebanyak 31 pasien (24,8%), dan usia
dewasa 26-45 tahun sebanyak 18 pasien (14,4%).

Sebanyak 89 pasien (71,2%) mempunyai riwayat
penyakit diabetes mellitus dan sebanyak 36 pasien
(28,8%) tidak memiliki riwayat penyakit diabetes
mellitus. Diabetes mellitus dianggap sebagai faktor
risiko terkait perkembangan yang cepat dan prognosis
yang buruk pada pasien Covid-19 (Guo et al., 2020).
Pasien diabetes mellitus 40% lebih berisiko untuk masuk
ruang Intensive Care Unit (ICU) dan secara signifikan
meningkatkan risiko Covid-19 yang fatal (Kautzky-
Willer, 2021). Studi meta analisis tentang diabetes
sebagai faktor risiko Covid-19 menjelaskan bahwa
sebanyak 14,34% pasien yang dirawat inap mempunyai
riwayat diabetes mellitus. Penyakit diabetes yang sudah
ada sebelumnya dikaitkan dengan perkiraan risiko dua
kali lipat lebih tinggi terkena Covid-19 yang berat dan
tiga kali lipat berisiko mengalami kematian di Rumah
Sakit (Mantovani et al., 2020).

Penyakit penyerta atau komorbiditas dari pasien
diabetes mellitus tipe 2 yang terkonfirmasi Covid-19
paling banyak pada penelitian ini adalah hipertensi
sebanyak 42 pasien (33,6%). Penelitian lain juga
melaporkan bahwa hipertensi menjadi komorbid
tertinggi sebesar 52,1% pada pasien Covid-19 (Karyono
et al., 2020). Hipertensi adalah komorbid yang paling
sering ditemukan pada pasien dengan Covid-19 dan
telah diidentifikasi sebagai faktor risiko utama
peningkatan keparahan dan kematian yang terkait
dengan Covid-19 (Peng et al., 2021).

Tabel 2 merupakan hasil identifikasi drugs related
problems (DRPs) pasien diabetes mellitus tipe 2 yang
terkonfirmasi Covid-19 adalah sebagai berikut : indikasi
tanpa obat (45,6%), obat tanpa indikasi (8,8%),
pemilihan obat yang kurang tepat (36%), dosis kurang
(22,4%), dosis lebih (36,8%), dan interaksi obat (70,4%).
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Pada penelitian ini, DRPs kategori indikasi tanpa
obat yang paling banyak adalah indikasi pemberian
terapi anemia sebanyak 30 pasien. Anemia adalah
penurunan konsentrasi hemoglobin di bawah normal
yang mengakibatkan berkurangnya kapasitas pembawa
oksigen dalam darah. Studi observasional lain
melaporkan dari 206 pasien yang dirawat dengan
Covid-19, prevalensi anemia sebesar 61%. Anemia dapat
berdampak buruk pada kualitas hidup pasien sehingga
pengobatan harus diberikan (Bergamaschi et al., 2021).

DRPs kategori obat tanpa indikasi paling banyak
terjadi pada pemberian antihipertensi sebanyak 8 kasus.
Target tekanan darah pada pasien diabetes mellitus
dengan hipertensi adalah <140/90 mmHg. Pasien dapat
melakukan modifikasi gaya hidup seperti : penurunan
berat badan pada individu yang mengalami kelebihan
berat badan atau obesitas, diet tinggi kalium dan
kalsium, pembatasan natrium, aktivitas fisik, dan
menghindari konsumsi alkohol (James ef al., 2014).

Pemilihan obat yang kurang tepat adalah
permasalahan yang dapat terjadi jika pasien
menggunakan obat yang salah. Pemilihan obat yang
kurang tepat paling banyak terjadi pada pemberian
metformin. Metformin dikontraindikasikan untuk
pasien dengan masalah pernapasan, ketidakstabilan
hemodinamik dan fungsi ginjal atau hati yang tidak
stabil. Pasien rawat inap dengan Covid-19 dapat
mengalami penurunan status klinis yang tiba-tiba dan
cepat yang merupakan kontraindikasi untuk
melanjutkan pengunaan metformin. Terapi insulin tetap
menjadi standar perawatan untuk pengelolaan
hiperglikemia pada pasien Covid-19 yang dirawat di
Rumah Sakit (Korytkowski et al., 2020).

DRPs kategori dosis kurang dan dosis lebih
paling banyak terjadi pada pemberian dosis insulin.
Dosis insulin yang akan diberikan untuk pasien rawat
inap mungkin menjadi tantangan bagi tenaga kesehatan.
Pemberian dosis berdasarkan berat badan adalah cara
yang efektif dan aman untuk memperkirakan
kebutuhan insulin pasien. Kebutuhan insulin harian
total (IHT) dapat didasarkan pada dosis insulin sebelum
perawatan atau dihitung 0,5-1 unit/kgBB/hari.
Kebutuhan insulin basal yaitu 40-50% dari IHT dan
kebutuhan insulin prandial yaitu 10-20% dari
kebutuhan IHT Inisiasi terapi insulin direkomendasikan
untuk pasien rawat inap dengan riwayat diabetes yang
mengalami hiperglikemia dengan kadar >180 mg/dL
(Pasquel et al., 2019). Selain itu, insulin diberikan kepada
pasien apabila nilai HbAlc saat diperiksa >9% dan
disertai dengan gejala dekompensasi metabolik. Jika
pemeriksaan HbAlc tidak dapat dilakukan, maka dapat
digunakan konversi dari rerata glukosa darah puasa dan
atau glukosa darah post prandial selama 3 bulan terahir
(Wibisono et al., 2021).

Kejadian DRPs interaksi obat pada pasien
diabetes mellitus tipe 2 yang terkonfirmasi Covid-19
dibedakan menjadi interaksi mayor dan moderate.
Interaksi mayor memiliki efek besar yang dapat
membahayakan nyawa atau mengakibatkan kerusakan
permanen. Interaksi moderate dapat menyebabkan
perubahan status klinis pasien yang tidak memerlukan
terapi tambahan (Hanutami et al., 2019). Pada penelitian
ini, interaksi obat ditentukan dengan menggunakan
drugs.com dan stockleys drugs interaction 8% edition.
Interaksi obat kategori mayor paling banyak terjadi
antara levofloxacin dengan insulin. Antibiotik
quinolone dapat mengganggu efek terapi dari insulin
dan agen antidiabetes lainnya. Hal ini berkaitan dengan
gangguan homeostasis glukosa darah pada sel Beta
pancreas yang mengatur sekresi insulin. Manajemen
untuk mengatasi interaksi ini adalah dengan memantau
glukosa darah secara ketat terutama untuk pasien lanjut
usia, gangguan ginjal dan pasien yang menderita
penyakit parah. Apabila terjadi hipoglikemia, maka
terapi quinolone dihentikan. Interaksi obat kategori
moderate paling banyak terjadi antara zinc dengan
levofloxacin. Quinolone membentuk kompleks dengan
zinc yang menyebabkan penyerapan di usus menjadi
berkurang sehingga efek terapi dari quinolone menjadi
berkurang. Manajemen untuk mengatasi interaksi ini
adalah quinolone diberikan 2 jam sebelum pemberian
zinc untuk meminimalkan risiko interaksi di dalam
usus.

Kesimpulan

Kategori Drug Related Problems (DRPs) yang
terjadi pada pasien diabetes mellitus tipe 2 yang
terkonfirmasi Covid-19 adalah indikasi tanpa obat 57
pasien (45,6%), obat tanpa indikasi 11 pasien (8,8%),
pemilihan obat yang kurang tepat 45 pasien (36%), dosis
kurang 28 pasien (22,4%), dosis lebih 46 pasien (36,8%),
dan interaksi obat 88 pasien (70,4%).
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