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Abstrak - Hipertensi merupakan penyakit gangguan kardiovaskuler, di Indonesia
prevalensi hipertensi sebesar 26,5%. Tujuan utama terapi hipertensi adalah
mengurangi resiko terjadinya komplikasi dan pilihan terapi obat dipengaruhi
secara bermakna oleh bukti yang menunjukkan pengurangan resiko. Namun saat
ini minat masyarakat berobat ke pengobatan tradisional sangat meningkat, adanya
rasa kecocokan dengan obat tradisi onal yang digunakan, belum sembuhnya
pengobatan konvensional yang di jalani dan motivasi ingin cepat sembuh yang
tinggi pada pasien hi pertensi mendorong pasien hipertensi berob at dan
menggunakan pengobatan tradisional. Tujuan dilakukan penelitian ini adalah
untuk mengetahui subyek penelitian pada penggunaan obat tr adisional sebagai
pengobatan komplementer terkait pengetahuan (Indikasi, Cara penggunaan, Efek
Samping Obat, Interaksi Obat), Tingkat pemakaian obat, K enyamanan,
Efektivitas. Penelitian dilakukan pada p asien hipertensi di Institusi Universitas
Surabaya yang mendapatkan terapi obat antihipertensi konve nsional dan obat
tradisional. Penelitian ini menggunakan metode survey/observasi dan dilanjutkan
dengan mereview penggunaan obat pasien. Hasil penelitian menunjukkan terdapat
beberapa pasien mengalami efek samping dari obat tradisional, banyak tekanan
darah pasien yang belum mencapai target, akan tetapi kepatuhan pasien terhadap
penggunaan obat tradisional tetap tinggi .

Kata kunci: hipertensi, obat tradisional, obat konvensional, pen  gobatan
komplementer
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Abstract - Hypertension is a disease of cardiovascular disorders, in Indonesia the
prevalence of hypertension was 26.5%. Th e main goal of hypertension treatment
is toreduce the risk of complications and the choice of drug therapy were
significantly affected by the evidence of risk reduction. However, the  current
public interest in traditional medicine treatment to greatly increased, their sense of
tune with traditional drugs used, conventional medicine has not lived recovery and
the motivation tor ecover higher in h ypertensive patients with h ypertension
treatment and encourage patients to use traditional medicine. The purpose of this
study was to determine the subject of research on the use o f traditional medicine
as a complementary treatment-related knowledge (indication, method of use, drug
side effects, drug interactions), the level of drug use, comfort, effectiveness. The
study was conducted in patients with hypertension at the Surabaya University who
get conventional antihypertensive drug therapy and traditional medici ne. This
study uses surve y/observation and continued to review the patient’s me dication
use. The resul ts showed t here were som e patients experience side effects of
traditional medicine, many patients whose blood pressure h as not r eached the
target, but the patient adherence to drug use remains high traditional.

Keywords: Hypertension, traditional medici ne, conventional m edicine,
complementary medicine.

PENDAHULUAN

Survey yang dilakukan oleh National Health Interview Survey (NHIS)
pada tahun 2007 menun jukkan bahwa sekitar 38% populasi dewasa di A merika
menggunakan Complementer Alternative Medicine (CAM) sebagai pilihan terapi.
Data dari W HO menyebutkan bahwa pen ggunaan CAM terban yak terdapat di
Negara Afrika disusul oleh Jerman dan Perancis. Sementara di Indonesia CAM
digunakan sebanyak 40% populasi. Di IndonesiaCAM sudah b anyak dilakukan
selama lebih dari satu dekade dan dijadik an sebagai penentuan kebijakan lebih
lanjut tentang keamanan dan efektivita s pengobatan komplementer alternatif
(Ditjen BUK, 2010).

Menurut WHO, sebanyak 80% penduduk di negara berkembang dan 65%

penduduk negara maju menggunakan obat tradi sional. CAM diperkirakan dapat

menjadi strategi yang penting untuk kemajuan dunia kese hatan di masa
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mendatang, khususnya di negara-negara berkembang. Hal ini ditunjang dengan
kemungkinan gagalnya pengobatan modern untuk penyakit tertentu, serta makin
meluasnya akses informasi tentang obat tradisional ke seluruh dunia.

CAM merupakan terapi yang menggunakan bahan-bahan alami. Meskipun
demikian, pengobatan tidak hanya terbatas pada tumbuhan herb al, tetapi juga
mencakup penggunaan vitamin dan mineral alam lainnya. Selain itu juga terdapat
terapi body and mind me dicine, meliputi meditasi, yoga, akupunktur dan
manipulative body, meliputi spinal manipulation dan massage therapy (Smith Et
Al, 2004). Pada tahun 2007 NHIS mencatat sebanyak 17,7% populasi di A merika
menggunakan CAM produk alami.

Seiring dengan peningkatan kasus hipertensi dan komplikasi yang dapat
terjadi jika hipertensi tidak ditangani dengan tepat, maka penggunaan obat yang
rasional pada pasien hipe rtensi merupakan sal ah satu elemen penting dalam
tercapainya kualitas kesehatan serta perawatan medis bagi pasien sesuai standar
yang diharapkan. Penggunaan obatsec ara tidak tepat dapat menyebabkan
timbulnya reaksi obat yang tidak diinginkan, memperparah penyakit, hingga

menyebabkan kematian (WHO, 2004).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini termasuk  jenis penelitian non eksp erimental dengan
rancangan deskriptif ana lisis yang dilaksanakan dengan metode cross sectional
design (potong lintang). Penelitian ini dilakukan dengan metode survei/observasi

dan dilanjutkan dengan mereview penggunaan obat pasien. Variabel-variabel yang
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digunakan dalam penelitian ini adalah Pengetahuan (Indikasi, Cara penggunaan,
Efek samping obat, Interaksi obat), Tingkat pemakaian, Kenyamanan
(Penggunaan obat, harga), Efektivitas

Populasi dalam penelitian ini adal ah 61 res ponden yaitu penderita
hipertensi dewasa (<65 tahun), sedang menggunakan obat tradisional selama
kurang lebih satu bulan pemakaian, menggunakan obat konvensional dari dokter,
dan pasien penyakit hipertensi yang bersedia menjadi responden (Sugiyono,2011).

Pengambilan jumlah sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah
Consecutive sampling. Consecutive sampling pada tahap pertama yaitu untuk
menentukan sampel dari populasi yang memiliki ciri-ciri tertentu sampai jumlah
yang diinginkan terpenuhi (Sugiyono, 2011). Tahap kedua dilakukan wawancara
pada beberapa responden, sampai diperoleh saturasi data.

Instrumen yang digunakan dalam penelitian adalah Medication Use
Review (MUR) yang digunakan untuk menilai perilaku penggunaan obat atau
terapinya dan dari data MUR di analisa adakah permasalahan terkait efektivitas,
efek samping, kenyamanan dan kepatuhannya, Morisky untuk melihat k epatuhan
pasien, Medscape drug interaction checker dan Stockley’s herbal medicines
interaction digunakan untuk melihat interaksi antara penggunaan obat tradisional
dan konvensional, New Genetic Algorithm (NGA) digunakan untuk melihat
Adverse Drug Reaction (ADR) pada pasien.

Pengolahan data dilakukan dengan Pen gumpulan data primer dan dat a
sekunder dengan cara test, yaitu berupa pertanyaan yang diberikan kepada pasien

untuk mendapatkan jaw aban yang menjadi dasar untuk meneta pkan nilai yang
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berupa angka (Sugiyono, 2006). Peneliti bert emu secara langsung dengan pasien
yang menjadi sampel dalam penelitian ini. Peneliti melakukan wawancara kajian
penggunaan obat kepada subyek penelitian menggunakan Medicines Use Review
(MUR)

Analisis interaksi obat dalam penelitian ini yaitu deskriptif dari skrining
interaksi masing-masing obat dengan menggunakan Medscape drug interaction
checker dan Stockley’s herbal medicines interaction.

Analisis data diperoleh dari hasil kuisioner dianalisa secara deskriptif.
Untuk penggunaan obat yang rasional dinilai pada aspek yang terdapat pada MUR
dimana pada item pertanyaan untuk penilaian dengan respon mengerti atau YA
diberi nilai 1 dan respon tidak mengerti atau tidak diberi nilai 0. Ini akan berlaku

pada tiap variabel yang terdapat pada MUR.

HASIL dan PEMBAHASAN

Tabel 4.1 Karakteristik Partisipan Berdasarkan Data Demografi

Jumlah Persentase (%)

Usia (tahun)

20-44 7 11,47
45-64 52 85,24
>65 2 3,27
BMI (kg/m?)

< 18,5 (Underweight) 2 3,27
18,5-22,9 (Normal) 11 18,03
23,0-24,9 (Overweight) 15 24,59
25,0-29.9 (Obesitas I) 23 37,70
>30,0 (Obesitas II) 10 16,39
Jenis kelamin

Laki-laki 43 70,49
Perempuan 18 29,50

810




Calyptra: Jurnal llImiah Mahasiswa Universitas Surabaya Vol.7 No.1 (2018)

Pekerjaan
Dosen 12 19,67
Karyawan 49 80,32
Jumlah Persentase (%0)
Pendidikan terakhir
SMP 9 14,75
SMA/SMK 19 31,14
Diploma 8 13,11
Sarjana 25 40,98
Lama menderita Hipertensi
<1 tahun 4 6,55
1-5 tahun 42 68,85
6-10 tahun 9 14,75
11-15 tahun 1 1,63
16-20 tahun 1 1,63
>20 tahun 4 6,55
Penyakit penyerta selain
Hipertensi
Diabetes 12 19,67
Kolesterol 16 26,22
Asam urat 6 9,83
Jantung koroner 2 3,27
Maag 2 3,27
Tidak ada 27 44,26
Tekanan darah terakhir
menurut JNC 8
Mencapai target
- untuk usia < 60 tahun
23 37,70
(< 140/90 mmHg)
Belum mencapai target
- usia < 60 tahun
36 59,01
(> 140/90 mmHg)
- usia > 60 tahun
2 3,27
(> 150/90 mmHg)
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*Pembagian kelompok umur berdasarkan A Global Brief of Hypertension
(WHO,2013)

Tabel 4.2 Karakteristik Partisipan Berdasarkan Profil Lengkap Obat Anti
Hipertensi yang digunakan

Jumlah Presentase (%)

Jumlah Obat Anti Hipertensi

1 Macam Obat anti Hipertensi

- Amlodipin 39 63,93
- Captopril 9 14,75
- Candersartan 3 491
- Irbesartan 2 3,27
- Nifedipin 2 3,27
- Popanolol 1 1,63
- Lisinopril 1 1,63
- Bisoprolol 1 1,63

Kombinasi 2 atau lebih Obat Anti Hipertensi
- Amlodipin + Bisoprolol 1 1,63

- Captopril + Amlodipin 2 3,27

Golongan Obat Anti Hipertensi
ACEIs
- Captopril 9 14,75

- Lisinopril 1 1,63
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ARBs

- Irbesartan

- Candersartan
BBs non selektif

- Propanolol
DHP CCB

- Amlodipin

- Nifedipin
Beta Blocker

- Bisoprolol

DHP CCB + Beta Blocker

- Amlodipin + Bisoprolol

ACEIs + DHP CCB

- Captopril + Amlodipin

39

3,27

4,91

1,63

63,93

3,27

1,63

1,63

3,27

Tabel 4.4 Karakteristik Partisipan Berdasarkan obat Tradisional yang

Digunakan
Kelompok Nama obat tradisional Kandungan Bentuk frekuensi | Persentase
herbal berkhasiat sediaan (%)
berdasarkan
penyakit
Hipertensi Mentimun Vitamin A Buah 24 39,34
Bawang putih Peptide  gamma Siung 11 18,03
glutamil
Seledri Kumarin,apigenin Herba 2 3,27
, flavonoid, tanin
Belimbing wuluh
Asam Buah 3 491

Mengkudu

ferulat,flavonid
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Scopoletin,xeroni 6,55
Kumis kucing ne Buah
Bawang hitam Mioinositol Daun 3,27
Propolis® Antioksidan Siung 8,19
Flavonoid,resin Cair 1,63
Diabetes Mengkudu Scopoletin,xeroni Buah 6,55
ne, lisin
Kayu manis Cinnamaldehyde | Kayu batang 1,63
Manggis
Xanthone, Kulit buah 6,55
saponin
Dislipidemia Bawang putih Peptide = gamma Siung 11 18,03
glutamil
Mengkudu Scopoletin,xeroni Buah 6,55
ne, lisin
Belimbing wuluh | Asam ferulat Buah 4,91
Sirsak
Minyak atsiri, Daun 9,83
Jahe merah sineol
Cineol, citral Rimpang 3,27
Diuretik Kumis kucing Minyak atsiri Daun 2 3,27
Seledri Kumarin,apigenin Herba 2 3,27
,flavonoid, tanin
Asam urat Kamil® Minyak zaitun Kapsul 1 1,63
Sirsak Minyak atsiri, Daun 6 9,83
sineol

Tabel 4.17 Efektivitas Obat Antihipertensi yang digunakan oleh Partisipan
Berdasarkan Tekanan Darah Terakhir

Target Jumlah Persentase (%)
Tercapai 27 44,26
Tidak tercapai 34 55,73
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Tabel 4.18 Efektivitas Obat Tradisional Berdasarkan Persepsi yang

Dirasakan Partisipan

Efektivitas Frekuensi Persentase (%0)
Tercapai 34 55,73
Tidak tercapai 24 39,34
Tidak tahu 3 4,91

Tabel 4.23 Efek Samping Obat Anti Hipertensi yang dirasakan Partisipan

Selama Pengobatan

Efek samping Frekuensi Persentase (%)
Pusing 2 3,27
Maag 1 1,63

Tabel 4.24 Efek Samping Obat Tradisional Yang dirasakan Partisipan

Selama Pengobatan

Efek samping Frekuensi Persentase (%)
Sakit di leher 1 1,63
Nyeri punggung 1 1,63

Tabel 4.27 Tingkat Kepatuhan Partisipan yang menggunakan obat anti
Hipertensi Selama Pengobatan

Kepatuhan Jumlah Persentase (%0)
Rendah 2 3,27
Sedang 32 52,45
Tinggi 27 44,26

Tabel 4.28 Tingkat Kepatuhan Partisipan yang menngunakan

Obat Tradisional Selama Pengobatan

Kepatuhan Jumlah Persentase (%)
Rendah 10 16,39
Sedang 15 24,59
Tinggi 36 59,01
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Tabel 4.29 Masalah Drug Related Problem (DRPs) Terkait Penggunaan Obat
Konvensional pada Pasien Hipertensi

Kode Domain utama > Px | % Frek | % Frek
Efektivitas Ml1.1 Obat tidak efektif atau | 20 32,78 20 40
terapi pengobatan gagal
MI1.2 Efek obat tidak optimal 24 13934 | 24 48
Reaksi obat Pasien menderita ROTD 5 8,19 5 10
yang tidak M2.1 bukan alergi
dikehendaki
Biaya M3.1 Biaya pengobatan lebih 1 1,63 1 2
pengobatan mahal dari yang
diperlukan
Lain-lain - -
TOTAL FREKUENSI | 50 100%
Tabel 4.30 Penyebab Drug Related Problems (DRPs) Terkait Penggunaan
Obat Konvensional pada Pasien Hipertensi
Kode Domain utama > px | % Px | Frek % Frek
P1.1 Pemilihan obat tidak tepat 7 11,47 7 17,5
Pemilihan (bukan untuk indikasi yang
Obat paling tepat) termasuk
penggunaan obat yang
kontraindikasi
P1.3 Kombinasi obat-obat atau 5 8,19 5 12,5
obat-makanan tidak te pat
termasuk kejadian interaksi
obat
Pemilihan |- - - - - -
bentuk
sediaan
Pemilihan | P3.1 Dosis obat terlalu tinggi 4 6,55 4 10
Dosis
Penentuan - - - - - -
Lama
pengobatan
Proses P5.1 Waktu penggunaan obat| 10 16,39 10 25
penggunaan atau interval pemberian
Obat dosis tidak tepat
P5.5 Minum obat yang salah 5 8,19 5 12,5
atau memberikan obat yang
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salah
Catatan : Resep sudah tepat
tetapi obat yang diberikan
atau cara pemberiannya
tidak tepat
Logistik - - - - -
(kefarmasian)
Pasien P7.1 Pasien lupa minum obat 4 6,55 |4 10
Penyebab
MTO dapat | P7.3 Pasien makan-makanan | 5 8,19 |5 12,5
berkaitan yang berinteraksi dengan
dengan obat
kepribadian
atau perilaku
pasien
Lain-lain - - - - - -
TOTAL FREKUENSI |40 | 100

Tabel 4.31 Interaksi Obat Anti Hipertensi dengan Obat Tradisional yang
Dirasakan Partisipan Selama Pengobatan

Interaksi Obat Frekuensi Persentase (%)
Pasien  pernahm  endapatkan 41 67,21
informasi tentang interaksi obat.
Pasien tidak pernah mendapatkan 20 32,78
informasi tentang interaksi obat.

Hasil yang diperoleh dari penelitian diperoleh 43 pasien laki-laki (70,49%)
dan 18 pasien per empuan (29,50%). Sepe rti yang dapat diamati pada tabel 4.1
didapatkan bahwa penderita hipertensi di dominasi oleh pasien laki-laki ini bisa
disebabkan karena laki-laki mempunyai kebiasaan hidup yang buruk, ke biasaan
tersebut seperti halnya merokok, mengkonsumsi alkohol, mengkonsumsi makanan
yang tidak sehat. Kebiasaan sedemikian tersebut merupakan faktor pemicu
terjadinya hipertensi (Depkes, 2010). Pengelompokan usia pasien berdasarkan A
global brief of Hypertension pada tabel 4.2 diperoleh 7 sub yek penelitian
(11,47%) pada kelompok usia 20-44 ta hun, 52 subyek penelitian (85,24 %) pada
kelompok usia 45-64 tahun, 2 sub yek penelitian (3,27%) pada kelomp ok usia
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<65tahun. Pada penelitian ini berdasarkan usia, kelompok usia 45 -64 tahun
mempunyai persentase hipertensi paling banyak.

Berdasarkan data usia yang didapat dapat dilihat bahwa penyakit
hipertensi banyak diderita oleh kelompok usia 45 tahun keatas dengan total pasien
sebanyak 52 pasien ini disebabkan karena pada usia middle age merupakan usia
dimana fungsi tubuh atau kondisi tubuh mulai menurun dan rentan mengalami

penyakit kronis (Hanns Peter, 2009).

Penelitian berdasarkan tekanan darah terakhir diperoleh 36 pa rtisipan
(59,01%) yang belum mencapai tar get. Sebagian menemukan bahwa merokok
dapat meningkatkan tekanan darah. Resiko ini terjadi akibat zat kimia beracun,
misalnya nikotin dan karbonmonoksida yang dihisap melalui rokok yang masuk
ke dalam aliran darah dapat merusak lapisan endotel pembuluh darah arteri dan
mengakibatkan proses artereosklerosis dan tekanan darah tinggi (Rosta, 2011).

Penelitian berdasakan jumlah Obat Anti Hip ertensi yang digunakan
partisipan pada Tabel 4.2, diperoleh 58 subyek penelitian (95,08%) mendapat 1
macam obat anti hipert ensi, diperoleh 3 sub yek penelitian (4,91%) m endapat
kombinasi 2 atau lebih obat anti hipertensi. Pada penelitian ini partisipan yang

mendapat 1 macam obat anti hipertensi yang memiliki persentase tertinggi.

Penelitian berdasarkan obat tradisional yang digunakan pada Tabel 4.4,
diperoleh 24 partisipan (39,34%) me  nggunakan mentimun, 11 pa rtisipan
(18,03%) menggunakan bawang putih, 2 partisipan (3,27%) menggunakan seledri,
3 partisipan (4,91%) menggunakan belimbing wuluh, 4 partisipan (6,55%)
menggunakan mengkudu, 2 partisipan (3,27 %) menggunakan kumis k ucing, 5
partisipan  (8,19%) menggunakan bawang hitam, 1 partisipan  (1,63%)
menggunakan propolis, 1 pa rtisipan (1,63%) menggunakan kayu manis, 6
partisipan (9,83%) menggunakan daun sirsak, 4 partisipan (6,55%) men ggunakan
kulit manggis, 1 p artisipan (1,63%) menggunakan kamil, 2 p artisipan (3,27%)

menggunakan bawang putih + jahe merah + lemon.
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Pada penelitian T abel 4.17 partisipan tentang efektivitas obat anti
hipertensi berdasarkan pengukuran tekanan darah terakhir didapat 27 Pa rtisipan
(44,26%) tercapai tekanan darah normalnya, 34 partisipan (55,73 %) tidak
tercapai. Masih banyak subyek penelitian yang tekanan darahnya tidak terkontrol.
Banyak faktor yang mempengaruhi seperti pola makan, penurunan berat badan,
dan aktivitas fisik. Subyek penelitian yang menjaga pola makan, penurunan berat

badan dan melakukan aktivitas fisik tekanan darahnya terkontrol dengan baik.

Pada penelitian Tabel 4.23 tentang efek samping yang dirasakan partisipan
selama pengobatan obat anti hipertensi didapat 2 partisipan (3,27%) merasakan
pusing, 1 partisipan (1,63%) mengalami gangguan pada lambung

Pada penelitian Tabel 4.24 efek samping yang dirasakan subyek penelitian
selama pengobatan dengan obat tradisional didapat 1 partisipan (1,63%)
merasakan sakit di leher, 1 partisipan (1,63%) nyeri punggung.

Pada penelitian Tabel 4.27 tentang kepatuhan partisipan terhad ap
pengobatan dengan obat anti hiperten si didapat 2 partisipan (3,27 %) dengan
tingkat kepatuhan rendah, 32 partisipan (52,45%) den gan kepatuhan sedang, 27
partisipan (44,26%) dengan kepatuhan tinggi.

Pada penelitian Tabel 4.28 tentang kepatuhan partisipan terhad ap
pengobatan dengan obat tradisional didapat 10 Partisipan (16,39%) dengan tingkat
kepatuhan rendah, 15 Partisipan (24,59%) dengan tingkat kepatuhan sedang, 36
partisipan (59,01%) dengan tingkat kepatuhan tinggi. Pada penelitian ini didapat
tingkat kepatuhan subyek penelitianterhadap penggunaan obat tradisional tinggi
sebesar (59,01%) daripada penggunaan obat anti diabetes yang hanya (44,26%).
Ini disebabkan persepsi partisipan terhadap obat tradisional yang mengganggap
obat tradisional aman da n tidak menimbul kan efek samping sehingga partisipan
lebih  memilih menggunakan obat tradisional dan menin ggalkan obat
antihipertensinya (Ipsos MORI, 2008).

Dalam penelitian ini dapat dilihat pada Tabel 4.32, pada obat tradisional
bawang putih terdapat interaksi de ngan obat konvensional amlodipin apabila

digunakan secara bersamaan. Yaitu dapat menurunkanef ek dari obat
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antihipertensi, serta penggunaan obat tradisional kayu manis d engan obat

konvensional metformin juga menimbulkan interaksi yaitu dapat meningkatkan

efek sinergisme dari metformin. Selain itu juga terdapat penggunaan jahe merah

apabila diberikan bersamaan dengan anti platelet dapat meningkatkan resiko

perdarahan. Dengan ini di perlukan monitoring oleh tenaga kesehatan terhadap

penggunaan kedua obat tersebut.

KESIMPULAN

1.

2.

3.

Profil penggunaan obat Tradisional sebagai pengobatan komplementer
pada pasien Hipertensi terkait pengetahuannya itu mengenai nama obat
sebesar 90,16%, mengetahui indikasi obat sebesar 93,44%, Perilaku
penggunaan berdasarkan aturan pakai obat menunjukkan 91,80% aturan
pakai obat tradisional oleh pasien benar yang menunjukkan sebagian besar
pasien mamahami mengenai penggunaan obatnya.

Permasalahan terkait drug related problem (DRPs) tentang penggunaan
obat konvensional pa da pasien Hi pertensi diperoleh 24 partisipan
(39,34%) merasa ef ek obat tidak op timal. Dalam penelitian ini pasi en
merasa efek obat tidak optimal yang memiliki persentase terbanyak. Disini
dapat dilihat pada pengukuran tekanan darah terakhir yang masih belum
tercapai serta beberapa pasien juga mengalami efek samping dari obat
konvensional, Penyebab drug related problem (DRPs) terkait penggunaan
obat konvensional pa da pasien Hip ertensi diperoleh 10 pa rtisipan
(16,39%) waktu penggunaan obat atau interval pemberian dosis tidak
tepat. Dalam penelitian ini waktu penggunaan obat atau interval pemberian
dosis tidak tepat yang memiliki persentase terbanyak. Disini dikarenakan
kurangnya kepatuhan pasienda lam mengonsumsi obat sehing ga
menimbulkan efek samping obat yang dapat merugikan kesehatan pasien.
Permasalahan terkait obat mengenai interaksi obat yaitu terdapat pada obat
tradisional bawang putih dengan yang ada interaksi antara obat
konvensional dan obat tradisional bila digunakan secara bersamaan,

yaitudapat menurunkan efek dari a mlodipin tersebut, penggunaan obat
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tradisional kayu manis dengan metformin juga menimbulkan interaksi
yaitu dapat meningkatkan efek sinergisme dari metformin, serta
penggunaan jahe merah apabila diberikan bersamaan dengan anti platel et
dapat meningkatkan resiko perdarahan dan mengenai informasi interaksi
obat, subyek penelitian tidak pernah mendapatkan informasi tentang

interaksi obat sebesar 32,78%.

SARAN

1.

Pengetahuan dan k emampuan tenaga kesehatan, terutama dokterd an
apoteker, tentang obat tradisional dan interaksinya perlu ditingkatkan
untuk peningkatan pemanfaatan obat tradisional yang aman, berkhasiat,
dan bermutu.

Perlu dihindari kombinasi obat yang dapat berpotensi menimbulkan

keparahan penyakit.

3. Perlunya monitoring penggunaan obat oleh dokter dan apoteker.
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