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(Di Rumah Sakit Universitas Airlangga Surabaya)

Rafifah Fadhilah

Stroke merupakan disfungsi neurologi yang terjadi secara tiba — tiba disebabkan
oleh adanya gangguan pada peredaran darah otak dan berlangsung selama 24 jam atau
lebih dan dapat menyebabkan turunnya kualitas hidup penderitanya. Stroke adalah
penyakit yang menyebabkan 5,5 juta kematian di dunia. Persentase tertinggi terjadi pada
stroke iskemik dibandingkan stroke hemoragik. Stroke iskemik terjadi karena adanya
pembentukan trombus atau emboli yang menyebabkan gangguan fungsi otak. Terapi yang
disarankan untuk stroke trombotik adalah terapi antiplatelet. Antiplatelet merupakan obat
yang dapat mengurangi pembentukan trombus pada pembuluh darah. Antiplatelet dapat
mengurangi risiko stroke berulang serta penyakit kardiovaskular lainnya. Penelitian
terdahulu yang melibatkan sampel pasien stroke iskemik yang mendapat terapi
antiplatelet, didapatkan hasil antiplatelet yang paling banyak digunakan pada saat rawat
inap adalah kombinasi asetosal dengan klopidogrel.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pola penggunaan antiplatelet serta
mengindentifikasi drug related problem berupa efek samping dan interaksi obat yang
bersifat potensial pada pasien stroke trombotik di unit rawat inap Rumah Sakit
Universitas Airlangga. Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan
pengambilan data secara retrospektif dan dianalisa secara deskriptif. Sampel yang
digunakan pada penelitian adalah pasien rawat inap dengan diagnosis stroke trombotik
dan mendapat terapi antiplatelet pada periode Januari 2021- Desember 2021 di Rumah
Sakit Universitas Airlangga Surabaya.

Hasil penelitian menunjukan bahwa terapi antiplatelet yang diberikan pada pasien
stroke trombotik untuk dosis dan frekuensi pemberian sudah sesuai dengan yang
direkomendasikan pada guideline. Antiplatelet yang diberikan adalah monoterapi
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asetosal sebanyak 40%, monoterapi klopidogrel sebesar 28%, kombinasi dual antiplatelet
asetosal dan klopidogrel sebesar 28%, dan kombinasi dual antiplatelet asetosal dan
cilostazol sebesar 4%. Penggunaan monoterapi asetosal sudah lama digunakan untuk
mengurangi risiko terjadinya stroke berulang. Beberapa penelitian menyebutkan bahwa
penggunaan klopidogrel didapatkan hasil dapat mengurangi risiko terjadinya MACE
lebih rendah dibandingkan penggunaan monoterapi asetosal. Namun ada penelitian lain
yang menyebutkan tidak ada perbedaan efektivitas antara penggunaan monoterapi
asetosal dengan monoterapi klopidogrel. Cilostazol di approved FDA sejak 1999 untuk
terapi intermittent claudication lalu berkembang menjadi terapi untuk stroke, hal ini yang
menyebabkan penggunaan cilostazol lebih rendah dibandingkan asetosal dan klopidogrel.
Monoterapi asetosal banyak digunakan sebagai pencegahan sekunder untuk pasien yang
memiliki riwayat penyakit hipertensi sedangkan monoterapi klopidogrel dan kombinasi
dual antiplatelet klopidogrel dengan asetosal banyak digunakan pada pasien yang
memiliki riwayat penyakit diabetes mellitus.

Permasalahan terkait obat yang bersifat potensial yang ditemukan pada penelitian
ini yaitu kemungkinan terjadi efek samping disepsia dan mual dan/ atau muntah. Hal ini
dapat diatasi dengan pemberian gastroprotektif seperti profon pump inhibitor, untuk
penggunaan klopidogrel maka dapat digunakan pantoprazole karena memiliki efek
minimal pada CYP dibanding profon pump inhibitor yang lain. Selain efek samping
ditemukan juga permasalah terkait obat adanya kemungkinan terjadi interaksi obat antara
antiplatelet dengan obat lain, seperti asetosal dengan ACEi yang mengakibatkan
penurunan efektivitas dari ACEi sehingga apabila digunakan bersamaan dapat dilakukan
monitoring terkait tekanan darah pasien. Interaksi antara asetosal dengan NSAID dapat
menyebabkan peningkatan risiko terjadinya perdarahan gastrointestinal, sehingga bila
digunakan bersamaan maka dapat dipertimbangkan penggunaan proton pump inhibitor.
Interaksi antara klopidogrel dengan NSAID menyebabkan terjadinya peningkatan
perdarahan gastrointestinal, sehingga perlu monitoring terkait gejala pada bagian
gastrointestinal. Interaksi antara klopidogrel dengan PPI menyebabkan penurunan
efektivitas dari klopidogrel, hal yang dapat dilakukan jika penggunaan bersamaan
memang diperlukan adalah menggunakan pantoprazole yang memiliki efek pada CYP
lebih rendah dibandingkan dengan proton pump inhibitor lain serta penggunaan

gastroprotektif lain seperti H2 receptor blocker.Interaksi antara klopidogrel dengan statin
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dapat menurunkan efektivitas klopidogrel, sehingga perlu dihindari penggunaan statin
dosis tinggi pada pasien yang mendapatkan terapi klopidogrel.

Saran yang diberikan pada penelitian ini adalah perlu dilakukan studi prospektif
untuk menganalisis terapi antiplatelet pada pasien stroke trombotik serta perlu penelitian
dengan waktu yang lebih panjang untuk melihat muncul nya efek samping karena

penggunaan antiplatelet pada pasien stroke trombotik.
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ABSTRACT

DRUG UTILIZATION STUDY OF ANTIPLATELET IN THROMBOTIC
STROKE PATIENTS
(At Airlangga University Hospital Surabaya)

Rafifah Fadhilah

Stroke is a disease that causes 5.5 million casualties worldwide, with the highest
incidence of ischemic stroke. In an ischemic stroke, the most significant incidence occurs
in thrombotic stroke. A thrombotic stroke ensues due to the formation of a thrombus in
the blood vessels to the brain, so antiplatelet therapy is needed to prevent recurrent stroke
and other cardiovascular diseases.

The results obtained from 50 patients who met the inclusion criteria showed that
the antiplatelets used were acetosal (40%), clopidogrel (28%), a combination of acetosal,
and clopidogrel (28%), and a combination of acetosal and cilostazol (4%). Acetosal
monotherapy is the most widely used therapy. Antiplatelet therapy dose and
administration frequency in thrombotic stroke patients followed the guidelines. Drug-
related side effects such as dyspepsia, nausea or vomiting, and potential drug interactions,
found in the use of acetosal with ACEi, acetosal with NSAID, clopidogrel with NSAID,
clopidogrel with PPI, and clopidogrel with statins.

Antiplatelet therapy given to patients with thrombotic stroke is acetosal, while
clopidogrel and cilostazol are given as monotherapy or in combination. The dose and
frequency of antiplatelet administration in thrombotic stroke patients follow the
guidelines. Drug-related side effects and drug interactions tend to be potential.

Keywords: Antiplatelet therapy, Thrombotic stroke, Drug-related problems
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