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RINGKASAN 
 

Drug related problem (DRP) memiliki efek substansial pada kesehatan 
manusia dan status ekonomi. Drug related problem dapat memperburuk kesehatan 
dan kualitas hidup pasien sampai batas tertentu dan dapat menyebabkan 
pemborosan yang signifikan dari sumber daya perawatan kesehatan. Pelayanan 
farmasi klinik dapat meningkatkan pemahaman dan kepatuhan pasien, membantu 
pencapaian outcome terapi optimal, identifikasi DRP, menyelesaikan DRP, 
mencegah terjadinya ADE, dan mengurangi biaya perawatan kesehatan.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi problema obat, rekomendasi 
farmasi klinik, dan implementasi rekomendasi farmasi klinik dalam pencegahan 
dan/atau penyelesaian problema obat pada pasien penyakit kronis dengan 
polifarmasi dan menganalisis biaya yang dapat dihindari (cost avoidance) dari 
pencegahan dan/atau penyelesaian problema obat yang dilakukan oleh farmasi 
klinik pada pasien penyakit kronis dengan polifarmasi. 

Metode penelitian ini adalah observasi prospektif dengan kriteria inklusi 
diagnosis penyakit kronis, mendapatkan terapi polifarmasi, dan dirawat minimal 3 
hari. Penelitian dilakukan Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit Universitas Airlangga 
pada bulan Juni  Juli 2022. Kelayakan etik (ethical clearance) diberikan oleh 
Komite Etik Penelitian Rumah Sakit Universitas Airlangga (KEPRSUA). 

Pada 107 pasien di Rumah Sakit Universitas Airlangga, ditemukan 709 DRP 
potensial dan 64 DRP aktual pada 99,1% pasien dengan jumlah rata-rata DRP 
adalah 7-8 DRP per pasien. Drug Related Problem utama terkait dengan keamanan 
pengobatan, yaitu kejadian obat yang merugikan (mungkin) terjadi, dengan 
penyebab terbanyak berupa penyebab lainnya, yaitu: ESO potensial, ESO aktual, 
interaksi obat, dan terapi tidak adekuat. Rekomendasi farmasi klinik utama berada 
pada tingkat pasien berupa konseling kepada pasien terkait obat. Sebanyak 98,2% 
rekomendasi farmasi klinik diterima dengan rincian 97,7% rekomendasi diterima 
dan diimplementasikan sepenuhnya. Berdasarkan implementasi rekomendasi 
farmasi klinik, 97,7% status DRP terselesaikan sepenuhnya dan 2,3% status DRP 
tidak diketahui. Biaya yang dapat dihindari (Cost Avoidance) melalui pelayanan 
yang dilakukan oleh farmasi klinik pada pasien penyakit kronis dengan polifarmasi 
sebesar Rp19.907.790 per bulan dan Rp238.893.480 per tahun. 

Pelayanan farmasi klinik menunjang pencegahan dan penyelesaian DRP 
yang dapat menghindari peningkatan biaya kesehatan, oleh karena itu perlu 
dihitung jasa pelayanan farmasi klinik yang memadai. Penelitian selanjutnya 
mengenai analisis cost avoidance pelayanan farmasi klinik sebaiknya mengikuti 
pencegahan dan penyelesaian problema obat sampai pasien keluar dari rumah sakit. 
Penelitian selanjutnya dapat dilakukan studi khusus terkait perubahan perilaku 
pasien terhadap konseling obat pasien di rawat inap. 
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COST AVOIDANCE ANALYSIS OF CLINICAL PHARMACY SERVICES 
IN PREVENTING AND RESOLVING DRUG RELATED PROBLEMS AT 

HOSPITAL 
 

ABSTRACT 
 
 
BACKGROUND - Drug Related Problems (DRP) have substantial effects on 
human health and economic status. Drug Related Problem could worsen the health 
and quality of life of patients to some extent and can lead to significant waste of 
health care resources. Clinical pharmacy services could help in identify DRPs, 
resolve DRPs, prevent ADEs, and reduce health care costs. 
OBJECTIVE - This study aimed to identify the drug related problems, clinical 
pharmac  recommendations, and implementation of clinical pharmac  
recommendations in the prevention and/or resolution of drug related problems in 
chronic disease patients with polypharmacy and to analyze the cost avoidance of 
prevention and/or resolution drug related problems performed by clinical 
pharmacist on chronic disease patients with polypharmacy. 
METHOD - The method of this study was prospective observation with inclusion 
criterias were: diagnosed with chronic disease, received polypharmacy therapy, and 
being treated for at least 3 days. The study was carried out in the Inpatient 
Installation of Airlangga University Hospital in June  July 2022. 
RESULT AND CONCLUSION - This study found 709 potential DRPs and 64 
actual DRPs in 99.1% of patients with the average of DRPs 7-8 DRPs per patient. 
The main DRP was related to medication safety, which was adverse drug events 
(possibly) occur, with the most common causes were other causes, which were 
potential adverse drug reactions, actual adverse drug reactions, drug interactions, 
and inadequate therapy. The main clinical pharmacy recommendations were at the 
patient level in the form of counseling to patients regarding drugs. The 98.2% of 
clinical pharmac  recommendations were accepted with 97.7% of 
recommendations were accepted and fully implemented. Based on the clinical 
pharmac  implementation, 97.7% of DRP status was completely resolved and 
2.3% of the DRP status was unknown. Cost avoidance of clinical pharmacy services 
for chronic disease patients with polypharmacy were 19,907,790 IDR per month 
and 238,893,480 IDR per year. 
 
KEYWORDS: DRP, Cost Avoidance, Clinical Pharmacy 
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DRP  : Drug Related Problem 

ESO  : Efek Samping Obat 

KEPRSUA : Komite Etik Penelitian Rumah Sakit Universitas Airlangga  

KSM  : Kelompok Staf Medis  

MESO  : Monitoring Efek Samping Obat  

NB  : Net Benefit 

OTC  : Over the Counter 

PCNE  : Pharmaceutical Care Network Europe 

PIO  : Pelayanan Informasi Obat 

PTO  : Pemantauan Terapi Obat 

RCT  : Randomized Controlled Trial 

RSUA  : Rumah Sakit Universitas Airlangga 

SD  : Standar Deviasi 

SIMRS : Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit  

WHO  : World Health Organization 

 


