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ABSTRAK

Interaksi obat merupakan interaksi yang dapat terjadi apabila efek obat diubah oleh obat lain, makanan, atau
minuman. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui potensi terjadinya interaksi obat antibiotika
dengan obat lainnya yang di resepkan pada pasien asma. Antibiotik merupakan obat antiinfeksi yang
disebabkan oleh bakteri. Penentuan mekanisme potensi interaksi obat antibiotik dengan obat lain yang
diresepkan pada pasien asma dalam penelitian ini dengan menggunakan aplikasi Medscape. Hasil penelitian
menunjukkan sebanyak 2044 lembar resep periode Juni — Desember 2022, yang memberikan potensi interaksi
obat terbanyak yaitu interaksi dengan mekanisme farmakokinetik pada fase metabolisme sebanyak 69 kejadian
(20,47%). Sedangkan tingkat keparahan terbanyak adalah monitor closely 291 (86,35%) dan yang memiliki
potensi interaksi serious sebesar 46 kejadian (13,65%). Dalam penelitian ini diperlukan peran aktif Tenaga
Teknis Kefarmasian dan Apoteker untuk memonitoring penggunaan obat yang berpotensi menimbulkan
interaksi obat kepada dokter penulis resep dengan harapan kejadian interaksi obat yang tidak diinginkan dapat
dihindari.

Kata kunci: Interaksi obat, Antibiotik, Medscape, Resep.

Antibiotic Drug Interaction in Prescribing Asthma Patients in One
of the Clinics in the Surabaya Area

ABSTRACT

Drug interactions are interactions that can occur if the effects of a drug are changed by other drugs, food or
drinks. The aim of this research is to determine the potential for interactions between antibiotics and other
drugs prescribed to asthma patients. Antibiotics are the drugs most widely used for infections caused by
bacteria. Determining the mechanism of potential interactions between antibiotics and other drugs prescribed
to asthma patients in this study using the Medscape application. The research results showed that there were
2044 prescriptions for the period Juli - December 2022, which provided the highest potential for drug
interactions, namely interactions with pharmacokinetic mechanisms in the metabolic phase with 69 incidents
(20.47%). Meanwhile, the highest level of severity was monitoring closely, 291 (86.35%) and those with the
potential for serious interactions were 46 incidents (13.65%). In this research, the active role of Pharmacy
Technicians and Pharmacists is needed to monitor the use of drugs that have the potential to cause drug
interactions with prescribing doctors in the hope that undesirable drug interactions can be avoided.

Keywords: Drug interactions, Antibiotic, Medscape, Prescription.

1. PENDAHULUAN

Interaksi obat merupakan interaksi yang dapat memperpanjang atau memperpendek kerja obat
terjadi apabila efek obat diubah oleh obat lain, kedua. Interaksi obat harus diperhatikan, karena
makanan, atau minuman. Interaksi obat dapat dapat menyebabkan kasus yang parah dan tingkat
menyebabkan beberapa masalah antara lain kerusakan yang terjadi pada organ pasien dapat
penurunan efek terapi, peningkatan toksisitas, atau membahayakan kehidupan pasien, dengan demikian
efek farmakologis yang tidak diharapkan [1,2]. sangat penting mencegah jumlah dan tingkat
Beberapa obat sering diberikan secara bersamaan keparahan kasus terjadinya interaksi obat supaya
pada penulisan resep, sehingga memungkinkan dapat dikurangi [2]. Interaksi obat dapat dicegah
terjadinya kerja obat yang berlawanan. Obat atau diminimalkan efek negatifnya dengan mengkaji
pertama dapat memperkuat atau memperlemah, resep. Informasi mengenai potensi interaksi obat
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Penelitian ini dilakukan di salah satu klinik asma
wilayah Surabaya. Kriteria inklusi dalam peneltian
ini adalah Resep pasien asma yang mengandung
obat antibiotik yaitu Amoksisillin, Cefadroxil,
Moxifloxacin, Levofloxacin, Tiamfenikol,
Ethambutol, Rifampisin, Isoniazid, Pirazinamid.
Kriteria eksklusinya yaitu resep obat yang rusak atau

yang terjadi dapat diperoleh dari aplikasi online
Drug Interaction Checker dan Medscape untuk
mempermudah tenaga kesehatan dalam mencari
informasi mengenai potensi interaksi obat [3,4].
Penelitian yang dilakukan oleh Syafaah dkk tahun
2019 tentang prevalensi interaksi obat antibiotik
dengan obat-obat untuk pasien pnemunia di RSUD
Soedarso Pontianak, ditemukan sebanyak 81,25%
berpotensi adanya interaksi obat dengan tingkat
keparahan major 25% [5]. Pada reviewe artikel
tentang interaksi obat antibiotik dengan obat-obat
pneumonia diperoleh bahwa interaksi Tobramycin,
Gentamycin maupun Amikacyn yang diberikan
secara inhalasi maupun parenteral paling sering
menimbulkan potensi interaksi dengan obat-obat closely, dan serious menggunakan aplikasi

penulisan nama obat yang tidak jelas serta resep
yang tidak dibeli oleh pasien. Parameter yang diukur
dalam penelitian ini adalah prevalensi potensi
interaksi obat yang terjadi, mengetahui mekanisme
interaksi obat yang terjadi pada fase farmakokinetik
dan farmakodinamik, serta mengetahui tingkat efek
interaksi obat yang terjadi seperti mild, monitor

antipneumonia yang dapat berakibat toksisitas pada Medscape. Penelitian ini telah mendapatkan ijin laik
ginjal, syaraf serta gangguan pendengaran [3-6]. etik dari Komisi Etik Penelitian Kesehatan
Penyakit infeksi masih merupakan salah satu Universitas Muhammadiyah Lamongan dengan No,
masalah kesehatan masyarakat yang penting. 278/EC/KEPK-S1/06/2023.
Antibiotik merupakan obat yang paling banyak 2.1. Populasi Sampel, Besar Sampel, dan Cara
digunakan untuk infeksi yang disebabkan oleh Pengambilan Data
bakteri. Berbagai studi menemukan terdapat 40- Populasi pada penelitian ini adalah seluruh
62% antibiotik digunakan secara tidak tepat [7]. resep bulan Juli — Desember 2022 yang memenuhi
Berdasarkan hasil observasi pada peresepan pasien kriteria inklusi, diperoleh sampel resep sebanyak
asma di salah satu klinik wilayah Surabaya tempat 2044 lembar. Penentuan mekanisme interaksi obat
penelitian, dalam periode Juli — Desember 2022,  djlakukan dengan cara memasukkan obat antibiotik
berdasarkan data lembar resep terdapat lebih dari yang memiliki kemungkinan berinteraksi dengan
satu macam obat antibiotik yang digunakan. Jika  opat lainnya didalam resep tersebut dalam aplikasi
terjadi kegagalan pengobatan pada pasien, hal ini Medscape. Data yang diperoleh dianalisis secara
sangat jarang dikaitkan dengan interaksi obat yang diskriptif berupa prosentease prevalensi interaksi
terjadi. Padahal kemungkinan terjadinya interaksi obat yang terjadi, prevalensi mekanisme interaksi
obat ini cukup besar terutama pada pasien asma yang obat (farmakokinetik, farmakodinamik) serta tingkat

mengonsumsi lebih dari 5 macam obat secara
bersamaan [8].
Masalah interaksi obat antibiotik dengan obat 3. HASIL DAN PEMBAHASAN

interaksi obat (mild, monitor closely, dan serious.

lain pada terapi pasien asma merupakan hal penting Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
untuk dianalisis dan belum ada penelitian mengenai ~ Profil interaksi obat antibiotik yang terjadi pada
hal tersebut pada salah satu klinik untuk pasien asma ~ Peresepan pasien asma di salah satu klinik wilayah
di wilayah Surabaya, sehingga penelitian ini perlu Surabaya.
dilakukan dan diharapkan melalui penelitian ini Berdasarkan observasi sebanyak 2044 resep
dapat diperoleh gambaran mengenai potensi yang telah diskrining dan dianalisis dalam penelitian
interaksi obat, agar dapat mencegah Drug Related ini. Skrining resep yang dilakukan berfokus pada
Problem (DRP), sehingga mencegah kejadian efek potensi interaksi obat dengan memasukkan obat-
yang merugikan [8,9]. obat yang berpotensi terjadi interaksi dalam aplikasi
Medscape. Data dari aplikasi Medscape akan
2. METODE PENELITIAN. dilakukan pengukuran terhadap prevalensi interaksi
Rancangan penelitian ini adalah penelitian antibiotik dengan obat lain, mekanisme interaksi
deksriptif observasional. Pengamatan data dalam antibiotik ~ pada  fase  farmakokinetik  dan
penelitian ini adalah secara retrospektif vaitu farmakodinamik, dan tingkat keparahan interaksi
mengamati peresepan obat pasien asma yang obat yang terjadi seperti minor, monitor closely,
mendapatkan obat antibiotik dengan obat lainnya serious. Kejadian potensi interaksi obat dapat dilihat
pada periode bulan Juli sampai Desember 2022. pada tabel 1 dibawah ini.
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Tabel 1. Rekapitulasi Kejadian Potensi Interaksi
Obat periode bulan Juli sampai Desember 2022

No Kategori Jumlah Presentase
(n)
1 Ada interaksi 337 16,49%
2 Tidak ada interaksi 1707 83,51%
Total 2044 100%

farmakokinetik sebanyak 69 (20,47%) dan
mekanisme farmakodinamik diperoleh potensi
interaksi obat sebanyak 268 (79,53%). Analisis
resep dilanjutkan pada potensi interaksi obat
berdasarkan tingkat keparahannya. Hasil ini dapat
dilihat pada tabel 3.

Tabel 3. Potensi Interaksi Obat Berdasarkan

. . . Keparahannya
Tabel 1 diperoleh 337 resep yang diduga memiliki _
potensi interaksi obat, dan 1707 resep obat tidak No Kategori Jumlah (n) Presentase
memiliki potensi interaksi obat. Kemudian analisis 1 _'V"”Or 0 0%
dilanjutkan pada mekanisme potensi interaksi obat 2 Monitor closely 291 86,35%
yang dapat dilihat pada tabel 2 dibawah ini. 3 Serious 46 13,65%
4 Total 347 100%
Tabel 2. Potensi Interaksi Obat Berdasarkan . . .
Mekanisme menurut Maedscape Tabel 3 menunjukkan interaksi  obat
berdasarkan  dengan  derajat  keparahannya.
No Kategori Jumlah  Presentase Diperoleh interaksi obat dengan derajat keparahan
(n) minor tidak ada (0%), monitor closely dengan
1 Farmakokinetik 69 20,47% kejadian sejumlah 291 (86,35%) dan serious dengan
2 Farmakodinamik 268 79,53% kejadian sejumlah 46 (13,65%). Tabel 4 dibawah ini
Total 377 100% merupakan hasil potensi interaksi antar obat
) ) antibiotika dengan obat lain.
Tabel 2 menunjukkan telah diperoleh 337
potensi interaksi obat dengan  mekanisme
Tabel 4. Obat yang Berinteraksi Dengan Efeknya
No  Nama Obat Interaksi Keparahan
1 Moxifloxacin dan Methylprednisolon Farmakodinamik Monitor closely
2 Levofloxacin dan Methylprednisolon Farmakodinamik Monitor closely
3 Rifampicin dan Isoniazid Farmakokinetik Serious
4 Ciprofloxacin dan Methylprednisolon Farmakodinamik Monitor closely
5 Erithromycin dan Methylprednisolon Farmakokinetik Monitor closely
6 Rifampicin dan Methylprednisolon Farmakokinetik Monitor closely
7 Moxifloxacin dan Tramadol Farmakodinamik Serious
8 Moxifloxacin dan Haloperidol Farmakodinamik  Serious

Tabel 4 menunjukkan obat apa saja yang
berinteraksi dengan efek yang ditimbulkan disertai
keparahan, jumlah dan presentasenya. Berdasarkan
hasil penelitian didapatkan kejadian interaksi obat
yang paling banyak vyaitu obat antibiotik
Moxifloxacin dan Methylprednisolon dengan
presentase 58,75%.

Dari hasil penelitian didapatkan sejumlah 40
resep (11,87%) yang terdapat obat Rifampicin dan
Isoniazid dengan tingkat keparahan serious dengan
mekanisme farmakokinetik. Penggunaan
Rifampicin dan Isoniazid akan menghasilkan risiko
hepatotoksisitas lebih besar ketika Rifampisin dan
Isoniazid diberikan secara bersamaan daripada
ketika salah satu obat diberikan secara
tunggal. Rifampicin ~ mengubah ~ metabolisme
Isoniazid dan meningkatkan jumlah metabolik
toksik. Isoniazid dimetabolisme dengan lambat yang

memungkinkan terjadinya intoksikasi hati sehingga
pengobatan kurang maksimal.Cara pencegahan
dapat dilakukan dengan melakukan pemantauan
setiap bulan untuk bukti klinis atau laboratorium
dari perubahan fungsi hati. Pemberian informasi
kepada pasien agar tidak mengonsumsi Rifampicin
dan Isoniazid secara bersaamaan dengan pemberian
jeda waktu minimal 2 jam. Pemberian suplemen
hepatoprotektor seperti suplemen yang mengandung
ekstrak temulawak  mungkin diperlukan untk
membantu memelihara kesehatan fungsi hati dan
memperbaiki nafsu makan [10,11].

Analisis berikutnya didapatkan sejumlah 17
resep (5,04%) yang terdapat interaksi obat antara

Erithromycin dan Methylprednisolon  dengan
tingkat keparahan monitor closely dengan
mekanisme farmakokinetik. Penggunaan

Erithromicyn bersama dengan Methylprednisolon
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akan menurunkan kadar atau efek Eritromicyn
dengan mempengaruhi metabolisme enzim CYP450
3A4 hati/usus. Beberapa ahli menyarankan untuk
tidak menggunakan secara bersamaan kecuali
manfaat potensial lebih besar daripada resikonya.
Jika kombinasi dianggap perlu, dosis kortikosteroid
yang lebih rendah mungkin diperlukan. Pasien harus
dipantau untuk tanda dan gejala hiperkortisisme
seperti jerawat, penipisan kulit, mudah memar,
wajah bulan, punuk “ kerbau “ obesitas badan, nafsu
makan meningkat, berat badan akut, edema,
hipertensi, hirsutisme, hiperdrosis, pengecilan dan
kelemahan otot proksimal, intelorensi glukosa,
eksaserbasi diabetes yang sudah ada sebelumnya,
depresi dan gangguan menstruasi [12,13]. Selain itu
ditemukan sejumlah 12 resep (3,56%) yang terdapat
interaksi obat antara Rifampicin dan
Methylprednisolon dengan  tingkat keparahan
monitor closely melalui mekanisme farmakokinetik
fase metabolisme. Penggunaan Rifampicin dan
Methylprednisolon  secara  bersamaan  yaitu
Rifampicin akan menurunkan kadar atau efek
Methylprednisolon oleh transporter efflux P-
glikoprotein (MDR1). Waktu paruh eliminasi
kortikosteroid telah terbukti berkurang hingga 45%
ketika Rifampicin digunakan secara bersamaan.
Pasien harus dipantau untuk perubahan efek
kortikosteroid.  Peningkatan  dosis  mungkin
diperlukan. Peningkatan dosis Prednisolon dua
hingga tiga Kali lipat telah direkomendasikan
[8,9,14].

Tingkat keparahan monitor closely juga
ditemukan sebanyak 262 resep (77,74%) yang
terdapat  interaksi obat antara  golongan
Fluoroquinolone dan Methylprednisolon melalui
mekanisme farmakodinamik. Efek samping dari
Fluoroquinolone  (Moxifloxacin, Levofloxacin,
Ciprofloxacin) sendiri salah satunya adalah
tendinitis sehingga penggunaan bersama dengan
Methylprednisolon (kortikosteroid) dapat
meningkatkan resiko tendinitis dan  ruptur
tendon. Perhatian dianjurkan jika Fluoroquinolone
diresepkan dalam kombinasi dengan kortikosteroid,
terutama pada pasien dengan risiko faktor penyerta
lainnya (misalnya, usia diatas 60 tahun, penerima
transplantasi ginjal, jantung, dan/atau paru). Pasien
harus disarankan untuk berhenti mengonsumsi
Fluoroquinolone, menghindari olahraga untuk area
yang terkena tendinitis, dan segera menghubungi
dokter jika mengalami nyeri, bengkak, atau radang
tendon. Sehingga diperlukannya monitoring untuk
menjadi bahan evaluasi untuk pertimbangan

penggunaan obat yang memiliki keamanan dengan
risiko efek samping yang minimal [13,15].

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan
sejumlah 5 resep (1,48%) yang berpotensi terjadi
interaksi obat antara golongan Moxifloxacin dan
Tramadol dengan tingkat keparahan  serious
melalui mekanisme farmakodinamik. Efek samping
Moxifloxacin salah satunya yaitu aritmia sehingga
penggunaan  Moxifloxacin  dengan  Tramadol
meningkatkan resiko aritmia terkait dosis pada
beberapa pasien. Perhatian dan pemantauan klinis
direkomendasikan  jika penggunaan  bersama
diperlukan. Pasien harus disarankan untuk mencari
pertolongan medis jika mereka mengalami gejala
yang dapat mengindikasikan terjadinya torsade de
pointes seperti pusing, pingsan, jantung berdebar,
irama jantung tidak teratur, sesak napas atau sinkop
[2-8].

Potensi  interaksi obat dengan tingkat
keparahan serious juga ditemukan pada 1 resep
(0,31%) vyang terdapat interaksi obat antara
golongan Moxifloxacin dan Haloperidol melalui
mekanisme farmakodinamik. Penggunaan
Moxifloxacin bersama dan Haloperidol dapat
meningkatkan risiko irama jantung yang tidak
teratur yang dapat menjadi serius dan berpotensi
mengancam  jiwa[13,15,16].  Pasien  harus
disarankan untuk mencari pertolongan medis jika
mereka  mengalami  gejala yang  dapat
mengindikasikan terjadinya torsade de pointes
seperti pusing, pingsan, jantung berdebar, irama
jantung tidak teratur, sesak napas atau sinkop
[16,17]. Pasien harus disarankan memberi tahu
dokter jika mengalami gejala potensi keracunan
antikolinergik  seperti  sakit perut, demam,
intoleransi panas, penglihatan kabur, kebingungan,
dan/atau halusinasi. Pasien rawat jalan harus
dikonseling untuk menghindari aktivitas yang
membutuhkan kewaspadaan mental sampai mereka
tahu bagaimana agen ini  mempengaruhi.
Pengurangan dosis antikolinergik atau penggantian
obat mungkin diperlukan jika timbul efek samping
yang berlebihan [18].

Dalam penelitian ini, ditemukan potensi
interaksi obat dengan tingkat keparahan monitor
closely yaitu interaksi yang dapat terjadi dengan
meningkatkannya efek samping obat, sebanyak
86,35%  kejadian yaitu pada penggunaaan
Erithromicyn dengan Methylprednisolon,
penggunaan obat golongan  Floroguinolone
(Moxifloxacin,  Levofloxacin,  Ciprofloxacin)
dengan Methylprednisolon, Rifampicin dengan
Methylprednisolon. Pencegahan potensi interaksi
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obat dapat dicegah dengan pemberian jeda waktu kepenulisan (authorship), dan atau publikasi artikel
pemberian obat minimal 2 jam atau pengurangan ini.
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