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ABSTRAK

Latar belakang: Diabetes Melitus tipe 2 (DMT2) merupakan penyakit kronis
dengan prevalensi yang terus meningkat, terutama pada kelompok usia lanjut.
Pasien geriatri mengalami perubahan fisiologis dan metabolik yang memengaruhi
respons terapi serta meningkatkan risiko masalah terkait obat. Tujuan: Penelitian
ini bertujuan untuk menilai ketepatan penggunaan obat antidiabetes pada pasien
geriatri Diabetes Melitus tipe 2 rawat inap di Rumah Sakit X periode 2020-2025.
Metode: Jemis penelitian i adalah observasional deskriptif-analitik dengan
pendekatan retrospektif menggunakan data rekam medis pasien geriatri (=60 tahun)
yang menerima terapi antidiabetes oral. Analisis dilakukan secara deskriptif
menggunakan distribusi frekuensi dan persentase, serta analitik menggunakan uji
Mann-Whitney dan Chi-Square. Hasil: Glimepiride merupakan obat antidiabetes
yang paling banyak digunakan (52%), dan monoterapi menjadi pola terapi
terbanyak (61%). Seluruh pasien memenuhi Kriteria tepat indikasi, tepat pasien,
tepat obat, tepat dosis, dan tepat frekuensi berdasarkan pedoman PERKENI 2021
(100%). Uji Mann-Whitney menunjukkan tidak terdapat perbedaan bermakna
antara jenis terapi dengan lama rawat inap (p=0,303), sedangkan uji Chi-Square
menunjukkan tidak terdapat hubungan yang bermakna antara jenis terapi dengan
outcome klinis (p=0,924). Kesimpulan: Penggunaan obat antidiabetes pada pasien
geriatri Diabetes Melitus tipe 2 rawat inap di Rumah Sakit X telah memenuhi
seluruh kriteria ketepatan penggunaan obat berdasarkan Pedoman PERKENI 2021.

Kata kunci: Diabetes Melitus tipe 2, Geriatri, Obat antidiabetes, Ketepatan
penggunaan obat
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ABSTRACT

Background: Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) is a chronic disease with an
increasing prevalence, particularly among older adults. Geriatric patients
experience physiological and metabolic changes that may affect therapeutic
responses and increase the risk of drug-related problems. Objective: This study
aimed to evaluate the appropriateness of antidiabetic drug use in hospitalized
geriatric patients with T2DM at Hospital X during 2020-2025. Methods: This
observational descriptive-analytic study used a retrospective approach based on
medical records of geriatric patients (=60 years) receiving oral antidiabetic
therapy. Data were analyzed descriptively using frequency and percentage
distributions, while the Mann—Whimey and Chi-Square tests were used for
statistical analysis. Results: Glimepiride was the most commonly prescribed
antidiabetic drug (52%), and monotherapy was the most common treatment
regimen (61%). All patients met the criteria for appropriate indication, patient,
drug, dose, and frequency according to the 2021 PERKENI Guidelines (100%). No
significant difference was found between therapy type and length of hospital stay
(p=0.303), and no significant association was found between therapy type and
clinical outcomes (p=0.924). Conclusion: Antidiabetic drug use in hospitalized
geriatric patients with T2DM was appropriate according to the 2021 PERKENI
Guidelines.

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus, Geriatric, Antidiabetic drugs, Accuracy of
drug use.
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