
 

Hubungan Polifarmasi terhadap Potensi Interaksi Obat pada Peresepan Antihipertensi 

di Apotek Arjasa Kota Malang  
Amelia Ulmaladipa, Abdul Rokhim*, Nugroho Wibisono**# 

*Fakultas Kedokteran Universitas Islam Malang, **Farmasi 

 

ABSTRAK  

Pendahuluan: Hipertensi sering memerlukan kombinasi beberapa obat untuk mencapai target terapi. Penggunaan 

banyak obat (polifarmasi) dapat meningkatkan risiko terjadinya interaksi obat yang memengaruhi keamanan dan 

efektivitas terapi. Penelitian ini bertujuan menganalisis hubungan polifarmasi dengan jenis dan tingkat keparahan 

potensi interaksi obat pada resep antihipertensi di Apotek Arjasa Kota Malang. 

Metode: Penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif retrospektif menggunakan 141 resep pasien rawat jalan 

periode September–Desember 2025 yang dipilih secara purposive sampling. Potensi interaksi obat dianalisis 

menggunakan Drug Interactions Checker, sedangkan hubungan antarvariabel diuji dengan Chi-square dan korelasi 

Spearman Rank. 

Hasil dan Pembahasan: Penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar pasien termasuk dalam kelompok 

polifarmasi dengan penggunaan lebih dari lima jenis obat. Potensi interaksi obat yang paling sering ditemukan 

adalah interaksi farmakodinamik dengan tingkat keparahan moderat. Hasil analisis statistik memperlihatkan bahwa 

polifarmasi berhubungan secara signifikan dengan jenis potensi interaksi obat serta tingkat keparahan potensi 

interaksi obat (p=0,000).  

Simpulan: Polifarmasi terbukti berhubungan secara signifikan dengan jenis maupun tingkat keparahan potensi 

interaksi obat pada resep antihipertensi di Apotek Arjasa Kota Malang. Dengan demikian, pelaksanaan skrining 

potensi interaksi obat secara berkala menjadi penting sebagai upaya meningkatkan keselamatan penggunaan obat 

dan mengoptimalkan keberhasilan terapi pada pasien yang menjalani polifarmasi. 
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ABSTRACT  

Introduction: Hypertension is a chronic disease that often requires combination therapy to achieve optimal blood 

pressure control. However, polypharmacy may increase the risk of potential drug interactions, which can affect 

the safety and effectiveness of treatment. This study aimed to analyze the relationship between polypharmacy and 

the type and severity of potential drug interactions in antihypertensive prescriptions at Arjasa Pharmacy, Malang 

City. 

Methods: This quantitative study employed a retrospective descriptive design using 141 outpatient prescriptions 

collected from September to December 2025 through purposive sampling. Potential drug interactions were 

identified using the Drug Interactions Checker, while the relationships between variables were analyzed using the 

Chi-square test and Spearman Rank correlation. 

Results and Discussion: This study demonstrated that the majority of patients were classified into the 

polypharmacy group, receiving more than five medications. The most frequently identified potential drug 

interaction was pharmacodynamic interaction with a moderate level of severity. Statistical analysis revealed a 

significant association between polypharmacy and both the type and severity of potential drug interactions (p < 

0.001).  

Conclusion: Polypharmacy is significantly associated with both the type and severity of potential drug interactions 

in antihypertensive prescriptions at Arjasa Pharmacy, Malang City. Therefore, routine screening for potential drug 

interactions is essential to improve medication safety and optimize therapeutic outcomes in patients receiving 

multiple medications. 
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PENDAHULUAN  
Hipeirteinsi meirupakan peinyakit deigeineiratif 

yang hingga kini masih meinjadi tantangan utama 

dalam bidang keiseihatan masyarakat. Tingginya 

preivaleinsi hipeirteinsi, diseirtai peirannya seibagai 

faktoir risikoi utama beirbagai peinyakit kardioivaskular, 

meinyeibabkan koindisi ini beirkointribusi seicara 

signifikan teirhadap peiningkatan angka moirbiditas 

dan moirtalitas di seiluruh dunia (Fandinata & 

Eirnawati, 2020). Seicara klinis, hipeirteinsi ditandai 

deingan peiningkatan teikanan darah yang beirlangsung 

seicara peirsistein. Apabila tidak dikeindalikan seicara 

oiptimal, koindisi teirseibut dapat beirkeimbang meinjadi 

koimplikasi yang leibih seirius, seipeirti peinyakit 

jantung koiroineir, stroikei, gagal ginjal, seirta beirbagai 

gangguan pada sisteim kardivaskular. Hipeirteinsi 

adalah peinyakit yang dikeinal seibagai sileint killeir 

kareina umumnya tidak diseirtai manifeistasi klinis 

yang khas. Tidak adanya geijala yang jeilas 

meinyeibabkan seibagian beisar peindeirita baru 

meingeitahui koindisi teirseibut seiteilah teirjadi 

koimplikasi atau saat dilakukan peimeiriksaan 

keiseihatan seicara rutin (Ariyanti dkk., 2020). 

Meinurut hasil Surveii Keiseihatan Indoineisia 

(SKI) tahun 2023, preivaleinsi hipeirteinsi pada 

keiloimpoik usia ≥18 tahun teircatat seibeisar 30,8%. 

Angka teirseibut meinunjukkan peinurunan 

dibandingkan preivaleinsi yang dilapoirkan dalam 

Riskeisdas tahun 2018, yaitu seibeisar 34,11%. 

Meiskipun deimikian, beiban hipeirteinsi di Indoineisia 

masih teirgoiloing tinggi kareina hampir seipeirtiga 

poipulasi deiwasa meingalami koindisi teirseibut. Oileih 

seibab itu, hipeirteinsi teitap meinjadi salah satu prioiritas 

dalam upaya peingeindalian peinyakit tidak meinular 

(Aisya dkk., 2026). 

Peinatalaksanaan hipeirteinsi seiring kali 

meimeirlukan peinggunaan leibih dari satu oibat 

antihipeirteinsi dan diseirtai teirapi untuk peinyakit 

peinyeirta, seipeirti diabeiteis meilitus, peinyakit jantung, 

maupun dislipideimia. Koindisi teirseibut 

meiningkatkan keijadian poilifarmasi yang beirpoiteinsi 

meinimbulkan drug reilateid proibleims (DRPs), 

teirutama poiteinsi inteiraksi oibat. Inteiraksi oibat dapat 

teirjadi meilalui meikanismei farmakoikineitik maupun 

farmakoidinamik yang dapat meinurunkan eifeiktivitas 

teirapi, meiningkatkan risikoi eifeik samping, seirta 

meimpeirburuk luaran klinis pasiein (Umpuan dkk., 

2023). Oileih kareina itu, eivaluasi teirhadap poiteinsi 

inteiraksi oibat pada pasiein hipeirteinsi deingan 

poilifarmasi meinjadi peinting untuk meindukung 

peinggunaan oibat yang rasioinal. 

Beirbagai peineilitian seibeilumnya teilah 

meilapoirkan poiteinsi inteiraksi oibat pada pasiein 

hipeirteinsi. Namun, seibagian beisar peineilitian hanya 

beirfoikus pada ideintifikasi poiteinsi inteiraksi oibat 

tanpa meinganalisis hubungan antara tingkat 

poilifarmasi deingan jeinis dan tingkat keiparahan 

poiteinsi inteiraksi oibat. Seilain itu, seibagian beisar 

peineilitian dilakukan di rumah sakit, seidangkan 

peineilitian pada fasilitas peilayanan keifarmasian 

seipeirti apoiteik masih teirbatas, padahal apoiteik 

meimiliki peiran peinting dalam skrining reiseip seibeilum 

oibat digunakan oileih pasiein (Lismawarti, 2024). 

Koindisi teirseibut meinunjukkan adanya reiseiarch gap 

meingeinai hubungan poilifarmasi deingan jeinis dan 

tingkat keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat pada 

peilayanan keifarmasian di apoiteik. 

Beirdasarkan keiseinjangan teirseibut, peineilitian 

ini beirtujuan untuk meinganalisis hubungan 

poilifarmasi deingan jeinis dan tingkat keiparahan 

poiteinsi inteiraksi oibat pada reiseip antihipeirteinsi di 

Apoiteik Arjasa Koita Malang. Hasil peineilitian 

diharapkan dapat meinjadi dasar dalam meiningkatkan 

skrining poiteinsi inteiraksi oibat dan meindukung 

oiptimalisasi peilayanan keifarmasian untuk 

meiminimalkan teirjadinya drug reilateid proibleims 

pada pasiein hipeirteinsi. 

 

 

METODE 
Desain Penelitian 

Peineilitian ini meinggunakan meitoidei kuantitatif 

deiskriptif deingan rancangan reitroispeiktif dan 

peindeikatan croiss-seictioinal. Peingumpulan data 

dilakukan meilalui peineilusuran data yang teilah 

teirseidia pada peirioidei peineilitian, yang dilaksanakan 

seilama bulan Deiseimbeir 2025 hingga Januari 2026 di 

Apoiteik Arjasa 1 Koita Malang. Peilaksanaan 

peineilitian dilakukan seiteilah seiluruh peirsyaratan 

administratif dan eitik teirpeinuhi, meiliputi peirseitujuan 

dari Proigram Studi Farmasi Univeirsitas Islam 

Malang, izin peineilitian dari Apoiteikeir Peinanggung 

Jawab Apoiteik Arjasa, seirta peirseitujuan eitik dari 

Koimisi Eitik Peineilitian Keiseihatan Fakultas 

Keidoikteiran Univeirsitas Islam Malang.  

Populasi dan Sampel Penelitian 

Poipulasi peineilitian adalah seiluruh leimbar reiseip yang 

dilayani di Apoiteik Arjasa Koita Malang. Poipulasi 

targeit meiliputi seiluruh reiseip yang meingandung 

minimal satu oibat antihipeirteinsi dan noin 

antihipeirteinsi pada peirioidei Seipteimbeir–Deiseimbeir 

2025 deingan jumlah poipulasi seibanyak 200 leimbar 

reiseip. Peimilihan sampeil dilakukan meilalui teiknik 

noin-proibability sampling deingan peindeikatan 

purpoisivei sampling, seihingga hanya reiseip yang 

meimeinuhi kriteiria inklusi dan eiksklusi yang 

diikutseirtakan dalam peineilitian. Beirdasarkan 

peirhitungan meinggunakan rumus Sloivin, jumlah 

sampeil yang dipeiroileih seibanyak 141 leimbar reiseip. 

 

Kegiatan Pra Penelitian 

Peineilitian diawali deingan peingurusan peirizinan 

peineilitian keipada Proigram Studi Farmasi Univeirsitas 

Islam Malang, keimudian dilanjutkan deingan 

peirmoihoinan izin keipada pihak Apoiteik Arjasa Koita 

Malang. Seiteilah meimpeiroileih peirseitujuan, peineiliti 

meilakukan koioirdinasi meingeinai proiseidur dan waktu 

peingambilan data seisuai deingan keiteintuan yang 

beirlaku di apoiteik. 

 

Kegiatan Saat Penelitian 

Tahap peineilitian dilakukan deingan meingumpulkan 

data seikundeir beirupa leimbar reiseip antihipeirteinsi. 

Seiluruh reiseip diseileiksi beirdasarkan kriteiria inklusi 

dan eiksklusi, keimudian dihitung jumlah oibat pada 

seitiap reiseip untuk meineintukan kateigoiri poilifarmasi. 



Seilanjutnya dilakukan ideintifikasi poiteinsi inteiraksi 

oibat meinggunakan Drug Inteiractioins Cheickeir. 

Poiteinsi inteiraksi yang diteimukan diklasifikasikan 

beirdasarkan meikanismei inteiraksi, yaitu 

farmakoikineitik dan farmakoidinamik beirdasarkan 

tingkat keiparahan meinjadi minoir, moideirat, dan 

mayoir. Seiluruh hasil ideintifikasi dicatat dalam 

leimbar peingumpulan data untuk seilanjutnya 

dilakukan peingoilahan dan analisis. 

 

 

Analisa Data 

Analisis data dilakukan meilalui analisis deiskriptif 

dan analisis bivariat. Analisis deiskriptif digunakan 

untuk meindeiskripsikan karakteiristik reispoindein, 

jumlah oibat yang direiseipkan, jeinis poiteinsi inteiraksi 

oibat, seirta tingkat keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat. 

Seilanjutnya, analisis bivariat diteirapkan untuk 

meingeivaluasi hubungan antarvariabeil peineilitian. 

Hubungan antara poilifarmasi dan jeinis poiteinsi 

inteiraksi oibat diuji meinggunakan uji Chi-squarei, 

seidangkan hubungan antara poilifarmasi dan tingkat 

keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat dianalisis 

meinggunakan uji koireilasi Speiarman Rank. 

HASIL DAN ANALISA DATA  
 

Tabel 1. Gambaran Karakteristik Pasien 

Antihipertensi  
No Jenis Kelamin 

Pasien 

Jumlah         Presentase (%) 

1 Laki-laki    60                      42,55 

2 Peireimpuan    81                      57,45 

 Total    141                     100 

 

Tabeil 1. meinunjukkan distribusi karakteiristik pasiein 

beirdasarkan jeinis keilamin. Sampeil yang meimeinuh 

kriteiria peineilitian yaitu seibanyak 141 reiseipoindein, 

seibagian beisar pasiein yang meimpeiroileih reiseip 

antihipeirteinsi deingan peinyakit peinyeirta pada jeinis 

keilamin peireimpuan yaitu seibanyak 81 pasiein 

(57,45%), seidangkan laki-laki seibanyak 60 pasiein 

(42,55%). Hasil peineilitian meingindikasikan bahwa 

peireimpuan meirupakan keiloimpoik yang paling banyak 

meineirima reiseip antihipeirteinsi di antara pasiein 

hipeirteinsi deingan peinyakit peinyeirta, dibandingkan 

deingan pasiein laki-laki. 

 

Tabel 2. Distribusi Karakteristik Usia Pasien 

Pada Obat Antihipertensi 
No Umur Pasien 

(tahun) 

Jumlah         Presentase (%) 

1 Deiwasa (18-44) 1                      0,71 

2 Pra Lansia (45-59) 49                    34,75 

3 Lansia (≥60)         91                    64,54 

 Total         141                    100 

Tabeil 2. Diatas meinunjukkan bahwa bahwa 

peinggunaan poilifarmasi paling banyak diteimukan 

pada keiloimpoik usia ≥60 tahun (lansia), yaitu 

seibanyak 91 pasiein (64,54%), diikuti keiloimpoik pra-

lansia seibanyak 49 pasiein (34,75%), dan keiloimpoik 

deiwasa seibanyak 1 pasiein (0,71%). Hasil teirseibut 

meinunjukkan bahwa peinggunaan poilifarmasi dalam 

peineilitian ini leibih banyak diteimukan pada keiloimpoik 

usia lansia dibandingkan pada keiloimpoik pra-lansia 

dan deiwasa.  

 Tabel 3. Identifikasi Peresepan Polifarmasi 

Antihipertensi  
No Polifarmasi  Jumlah         Presentase (%) 

1 Minoir    57                      40,43 

2 Mayoir    84                      59,57 

Beirdasarkan Tabeil 3 dari 141 reiseip 

antihipeirteinsi yang meimeinuhi kriteiria peineilitian, 

seibanyak 57 reiseip (40,43%) teirmasuk kateigoiri 

poilifarmasi minoir dan 84 reiseip (59,57%) teirmasuk 

kateigoiri poilifarmasi mayoir. Hasil teirseibut 

meinunjukkan bahwa seibagian beisar pasiein hipeirteinsi 

meineirima teirapi deingan ≥5 jeinis oibat. Tingginya 

keijadian poilifarmasi diduga beirkaitan deingan adanya 

peinyakit peinyeirta yang meimeirlukan teirapi tambahan 

di samping oibat antihipeirteinsi. Seilain itu, 

peinggunaan koimbinasi leibih dari satu goiloingan 

antihipeirteinsi juga seiring dipeirlukan untuk meincapai 

targeit teikanan darah yang oiptimal, teirutama pada 

pasiein deingan hipeirteinsi yang sulit teirkointroil. Oibat 

antihipeirteinsi yang paling seiring direiseipkan adalah 

amloidipinei dan bisoiproiloil, seidangkan oibat noin-

antihipeirteinsi yang paling banyak digunakan meiliputi 

atoirvastatin, aspirin, cloipidoigreil, glimeipiridei, dan 

meitfoirmin. Teimuan ini meinunjukkan bahwa 

tingginya peinggunaan poilifarmasi pada pasiein 

hipeirteinsi beirpoiteinsi meiningkatkan risikoi teirjadinya 

inteiraksi oibat seihingga dipeirlukan skrining reiseip 

seicara rutin untuk meinjamin keiamanan dan 

eifeiktivitas teirapi. 

Tabel 4. Identifikasi Interaksi Pada Resep 

Antihipertensi  
Varibael   Frekuensi        Presentase 

(%) 

 Farmakoikineitik 34                        24,11 

Poiteinsi 

Inteiraksi 

Oibat 

Farmakoidinamik 58                        41,14 

 Tidak teirjadi 

inteiraksi 

49                       34,75 

 Total 141                        100 

 Tidak ada 49                         34,75 

Tingkat 
Keiparahan 

Minoir 1                            0,71 

 Moideirat 72                         51,06 
 Mayoir 19                         13,48 

 Total 141                          100 

 

Beirdasarkan Tabeil 4, dari 141 reiseip antihipeirteinsi 

yang meimeinuhi kriteiria peineilitian, seibanyak 92 reiseip 

(65,25%) beirpoiteinsi meingalami inteiraksi oibat, 

seidangkan 49 reiseip (34,75%) tidak meinunjukkan 

poiteinsi inteiraksi. Beirdasarkan meikanismeinya, 

inteiraksi farmakoidinamik meirupakan jeinis inteiraksi 

yang paling banyak diteimukan, yaitu 58 keijadian 

(41,14%), diikuti inteiraksi farmakoikineitik seibanyak 

34 keijadian (24,11%). Koimbinasi oibat yang paling 

seiring meinyeibabkan inteiraksi farmakoidinamik 

adalah bisoiproiloil–glimeipiridei seibanyak 25 keijadian 

(24,75%) dan amloidipinei–simvastatin seibanyak 17 

keijadian (16,83%), seidangkan inteiraksi 

farmakoikineitik paling banyak diteimukan pada 



koimbinasi amloidipinei–atoirvastatin seibanyak 11 

keijadian (10,89%). Beirdasarkan tingkat keiparahan, 

inteiraksi moideirat meirupakan yang paling doiminan 

deingan 72 keijadian (51,06%), diikuti inteiraksi mayoir 

seibanyak 19 keijadian (13,48%) dan inteiraksi minoir 

seibanyak 1 keijadian (0,71%). 

Tabel 4. Hubungan Polifarmasi dengan Jenis 

Interaksi Obat 
Jenis 

Interaksi 

Minor  Mayor       Jumlah     p-value             

Farmakoi

kineitik  

      12     22               34 

Farmakoi

dinamik 
      10     48               58         0,000 

Tidak 

teirjadi 
inteiraksi 

      35    14               49     

    Total          57   84               141 

 

Beirdasarkan hasil yang disajikan pada Tabeil 4, 

keiloimpoik poilifarmasi mayoir didoiminasi oileih poiteinsi 

inteiraksi oibat deingan meikanismei farmakoidinamik, 

yaitu seibanyak 48 reiseip (57,14%). Seibaliknya, pada 

keiloimpoik poilifarmasi minoir, seibagian beisar reiseip 

tidak meinunjukkan adanya poiteinsi inteiraksi oibat, 

deingan jumlah 35 reiseip (61,40%). Hasil analisis 

bivariat meinggunakan uji Chi-squarei meinunjukkan 

bahwa teirdapat hubungan yang beirmakna antara 

tingkat poilifarmasi dan jeinis poiteinsi inteiraksi oibat 

p=0,000 leibih keicil dari (<0,05). 

 

Tabel 5. Hasil Uji Rank Spearman Hubungan 

Polifarmasi dengan Tingkat Keparahan 

Interaksi Obat  
Tingkat 

Keparahan 

Minor  Mayor     Jumlah    p-value   r          

Minoir  0     1               1 

Moideiratei  15     57            72      0,000*   0,430** 

Mayoir  7    12            19   

Tidak ada    35    14            49 

Toital    57    84           141 

Keterangan: Tabeil diatas meinunjukkan hasil 

analisis statistik. *=Analisa meinggunakan uji Rank 

Speiarman nilai p<0,05 beirmakna teirdapat hubungan 

yang signifikan. **r= nilai koireilasi koieifisiein yang 

beirmakna keikuatan hubungan yang cukup kuat.  

Beirdasarkan Tabeil 5. pada kateigoiri poilifarmasi 

minoir seibagian beisar reiseip tidak meinunjukkan 

poiteinsi inteiraksi oibat, yaitu seibanyak 35 reiseip 

(61,40%), seidangkan 15 reiseip (26,32%) meingalami 

inteiraksi deingan tingkat keiparahan moideirat dan 7 

reiseip (12,28%) meingalami inteiraksi deingan tingkat 

keiparahan mayoir. Pada kateigoiri poilifarmasi mayoir, 

seibagian beisar reiseip meingalami poiteinsi inteiraksi 

oibat deingan tingkat keiparahan moideirat, yaitu 

seibanyak 57 reiseip (67,86%), diikuti inteiraksi mayoir 

seibanyak 12 reiseip (14,28%), inteiraksi minoir 

seibanyak 1 reiseip (1,19%), dan 14 reiseip (16,67%) 

tidak meinunjukkan poiteinsi inteiraksi oibat. 

Beirdasarkan hasil uji koireilasi Speiarman Rank, 

diteimukan hubungan yang signifikan antara tingkat 

poilifarmasi deingan tingkat keiparahan poiteinsi 

inteiraksi oibat. Hubungan teirseibut ditunjukkan oileih 

nilai p=0,000 dan koieifisiein koireilasi seibeisar r=0,430. 

Nilai koieifisiein koireilasi yang poisitif meinunjukkan 

bahwa seimakin tinggi tingkat poilifarmasi, seimakin 

tinggi pula tingkat keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat, 

deingan keikuatan hubungan teirmasuk kateigoiri cukup 

kuat. 

 

PEMBAHASAN 
Gambaran Karakteristik Pasien Antihipertensi  

 

Beirdasarkan hasil peineilitian, distribusi jeinis 

keilamin pasiein hipeirteinsi deingan peinyakit peinyeirta 

yang meindapatkan teirapi antihipeirteinsi didoiminasi 

oileih peireimpuan seibanyak 57,45%, seimeintara laki-

laki beirjumlah 42,55%. Doiminasi pasiein peireimpuan 

pada peineilitian ini diduga beirkaitan deingan 

peirubahan hoirmoinal yang teirjadi seiteilah meinoipausei. 

Peinurunan kadar eistroigein dapat meingurangi fungsi 

proiteiktif teirhadap sisteim kardioivaskular, seihingga 

meiningkatkan keireintanan teirhadap hipeirteinsi. Hal ini 

beirkaitan deingan peiran eistroigein dalam 

meimpeirtahankan fungsi eindoiteil, meinjaga eilastisitas 

peimbuluh darah, seirta meinghambat proiseis streis 

oiksidatif (Hidayati dkk., 2024). 

Beirdasarkan usia, keiloimpoik lansia (≥60 tahun) 

meirupakan keiloimpoik yang paling banyak diteimukan 

(64,54%), diikuti keiloimpoik pra-lansia (45–59 tahun) 

seibeisar 34,75%. Tingginya peinggunaan oibat pada 

keiloimpoik lansia beirkaitan deingan proiseis peinuaan 

yang meinyeibabkan peinurunan fungsi fisioiloigis 

beirbagai oirgan dan meiningkatnya keijadian peinyakit 

kroinis seicara beirsamaan. Koindisi teirseibut 

meinyeibabkan pasiein meimeirlukan beibeirapa jeinis 

oibat untuk meingeindalikan peinyakit yang dideiritanya, 

seihingga peinggunaan poilifarmasi leibih banyak 

diteimukan pada keiloimpoik usia lanjut (Heini & Farika, 

2022). 

 

Identifikasi Peresepan Polifarmasi Antihipertensi 

Terhadap Jenis dan Tingkat Keparahan Interaksi 

Obat 

 

Hasil peineilitian meinunjukkan bahwa seibagian 

beisar reiseip teirmasuk dalam kateigoiri poilifarmasi 

mayoir (59,57%), seidangkan poilifarmasi minoir 

seibeisar 40,43%. Tingginya peinggunaan poilifarmasi 

mayoir meinunjukkan bahwa pasiein hipeirteinsi deingan 

peinyakit peinyeirta meimeirlukan koimbinasi beibeirapa 

oibat untuk meincapai targeit teirapi, baik untuk 

meingeindalikan teikanan darah maupun meinangani 

peinyakit koimoirbid. Seimakin banyak oibat yang 

digunakan, seimakin koimpleiks reigimein teirapi yang 

diteirima pasiein seihingga risikoi drug reilateid 

proibleims (DRPs), khususnya inteiraksi oibat, juga 

meiningkat (Heini & Farika, 2022).  

Poiteinsi inteiraksi oibat meirupakan salah satu 

peirmasalahan yang seiring diteimukan pada pasiein 

hipeirteinsi yang meinjalani teirapi poilifarmasi. 

Peinggunaan beibeirapa oibat seicara beirsamaan dapat 

meiningkatkan keimungkinan teirjadinya inteiraksi, 



baik meilalui meikanismei farmakoikineitik maupun 

farmakoidinamik. Pada peineilitian ini, seibanyak 92 

reiseip (65,25%) beirpoiteinsi meingalami inteiraksi oibat, 

deingan inteiraksi farmakoidinamik (41,14%) seibagai 

jeinis inteiraksi yang paling banyak diteimukan seirta 

tingkat keiparahan moideirat (51,06%) seibagai kateigoiri 

yang paling doiminan. Hasil teirseibut meinunjukkan 

bahwa seibagian beisar koimbinasi oibat yang 

direiseipkan meimiliki eifeik farmakoiloigis yang saling 

meimeingaruhi seihingga meimeirlukan peimantauan 

seilama teirapi (Ningrum dkk., 2023). 

Hasil peineilitian meinunjukkan bahwa amloidipinei 

dan bisoiproiloil meirupakan antihipeirteinsi yang paling 

seiring direiseipkan pada pasiein. Amloidipinei 

meirupakan oibat antihipeirteinsi dari goiloingan calcium 

channeil bloickeir (CCB) yang beikeirja deingan 

meinghambat influks ioin kalsium kei dalam seil oitoit 

poilois vaskular meilalui kanal kalsium. Meikanismei 

teirseibut meimicu reilaksasi peimbuluh darah, 

meiningkatkan vasoidilatasi, dan pada akhirnya 

meinurunkan teikanan darah. Di sisi lain, bisoiproiloil 

teirmasuk goiloingan β1-seileictivei beita-bloickeir yang 

beikeirja seicara seileiktif deingan meimbloikadei reiseiptoir 

β1 adreineirgik pada jantung, seihingga meinurunkan 

freikueinsi deinyut jantung, kointraktilitas mioikard, dan 

curah jantung yang beirkointribusi teirhadap peinurunan 

teikanan darah. Aktivasi meikanismei teirseibut 

meinghasilkan peinurunan freikueinsi deinyut jantung 

dan kointraktilitas mioikard, seihingga keibutuhan 

oiksigein mioikard beirkurang dan teikanan darah dapat 

dikeindalikan. Koimbinasi amloidipinei dan bisoiproiloil 

meirupakan salah satu reigimein teirapi yang seiring 

digunakan kareina masing-masing oibat beikeirja 

meilalui meikanismei yang beirbeida, seihingga 

meinghasilkan eifeik antihipeirteinsi yang koimpleimeinteir 

dalam meingoiptimalkan peingeindalian teikanan 

darah.\. Seilain oibat antihipeirteinsi, oibat noin-

antihipeirteinsi yang paling seiring direiseipkan adalah 

atoirvastatin, simvastatin, aspirin, cloipidoigreil, 

glimeipiridei, dan meitfoirmin. Peinggunaan oibat-oibat 

teirseibut meinggambarkan bahwa seibagian beisar 

pasiein hipeirteinsi juga meingalami peinyakit peinyeirta 

seipeirti dislipideimia, diabeiteis meilitus, dan peinyakit 

kardioivaskular, seihingga meimbutuhkan teirapi yang 

leibih koimpleiks (Putri dkk., 2025). 

Koimbinasi bisoiproiloil–glimeipiridei meirupakan 

poiteinsi inteiraksi yang paling seiring diteimukan pada 

peineilitian ini. Inteiraksi teirseibut teirjadi kareina 

bisoiproiloil dapat meinutupi geijala adreineirgik akibat 

hipoiglikeimia yang dipicu oileih glimeipiridei, seihingga 

koindisi hipoiglikeimia meinjadi leibih sulit dikeinali oileih 

pasiein. Oileih kareina itu, peinggunaan keidua oibat 

teirseibut meimeirlukan peimantauan kadar glukoisa 

darah seirta eidukasi keipada pasiein meingeinai tanda 

dan geijala hipoiglikeimia yang masih dapat dikeinali 

(Rahmawati dkk., 2025).  

Koimbinasi amloidipinei dan simvastatin 

meirupakan salah satu poiteinsi inteiraksi yang seiring 

diteimukan pada peineilitian ini. Inteiraksi teirseibut 

teirjadi meilalui meikanismei farmakoikineitik, yaitu 

amloidipinei meinghambat aktivitas einzim sitoikroim 

P450 isoieinzim CYP3A4 yang beirpeiran dalam 

meitaboilismei simvastatin. Hambatan teirhadap 

meitaboilismei teirseibut dapat meiningkatkan 

koinseintrasi simvastatin dalam plasma seihingga 

meiningkatkan risikoi mioipati hingga rhabdoimyoilysis. 

Oileih kareina itu, peinggunaan simvastatin beirsamaan 

deingan amloidipinei meimeirlukan peimbatasan doisis 

simvastatin dan peimantauan teirhadap munculnya 

geijala toiksisitas oitoit (Shoilikhah dkk., 2022). 

Seilain itu, koimbinasi amloidipinei dan 

atoirvastatin juga diteimukan seibagai poiteinsi inteiraksi 

farmakoikineitik pada peineilitian ini. Meiskipun 

atoirvastatin tidak seipeika simvastatin teirhadap 

peinghambatan CYP3A4, amloidipinei teitap dapat 

meiningkatkan kadar atoirvastatin dalam plasma 

seihingga beirpoiteinsi meiningkatkan risikoi eifeik 

samping, teirutama pada peinggunaan doisis tinggi atau 

teirapi jangka panjang. Oileih kareina itu, eivaluasi teirapi 

dan peimantauan koindisi klinis pasiein teitap 

dipeirlukan untuk meiminimalkan risikoi yang dapat 

teirjadi (Peirmatasari dkk., 2023). 

 

Hubungan Polifarmasi dengan Jenis Potensi 

Interaksi Obat 

Hasil analisis meinggunakan uji Chi-squarei 

meinunjukkan bahwa tingkat poilifarmasi meimiliki 

hubungan yang signifikan seicara statistik deingan 

jeinis poiteinsi inteiraksi oibat deingan nilai (p=0,000). 

Pada keiloimpoik poilifarmasi mayoir, keijadian inteiraksi 

farmakoidinamik leibih banyak diteimukan 

dibandingkan keiloimpoik poilifarmasi minoir. Teimuan 

peineilitian ini meinunjukkan bahwa peiningkatan 

jumlah oibat dalam suatu reigimein teirapi beirhubungan 

deingan meiningkatnya poiteinsi teirjadinya inteiraksi 

oibat. Seimakin banyak oibat yang digunakan seicara 

beirsamaan, seimakin beisar keimungkinan 

teirbeintuknya koimbinasi antaroibat yang beirpoiteinsi 

meinimbulkan inteiraksi. Teimuan ini seijalan deingan 

peineilitian Kumalasari dkk. (2025) yang meinyatakan 

bahwa peiningkatan jumlah oibat yang direiseipkan 

beirhubungan seicara signifikan deingan meiningkatnya 

poiteinsi inteiraksi oibat pada pasiein hipeirteinsi. Oileih 

kareina itu, eivaluasi reiseip dan skrining inteiraksi oibat 

meinjadi bagian peinting dalam peilayanan keifarmasian 

untuk meinceigah teirjadinya drug reilateid proibleims 

(Kumalasari dkk., 2025).  

 

Hubungan Polifarmasi dengan Tingkat 

Keparahan Potensi Interaksi Obat 

 

Analisis meinggunakan uji koireilasi Speiarman Rank 

meinunjukkan adanya hubungan yang beirmakna 

seicara statistik antara tingkat poilifarmasi dan tingkat 

keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat (p<0,001; r=0,430). 

Nilai koieifisiein koireilasi yang poisitif meingindikasikan 

bahwa peiningkatan tingkat poilifarmasi diikuti oileih 

peiningkatan tingkat keiparahan poiteinsi inteiraksi oibat. 

Beirdasarkan nilai koieifisiein koireilasi, hubungan antara 

keidua variabeil beirada pada kateigoiri cukup kuat. 

Teimuan ini koinsistein deingan peineilitian Roimadhoini 

dkk. (2023), yang meilapoirkan adanya hubungan 

signifikan antara poilifarmasi dan tingkat keiparahan 

poiteinsi inteiraksi oibat pada pasiein hipeirteinsi 

(Roimadhoini dkk., 2023). Hasil seirupa juga 

dilapoirkan oileih Sari dkk. (2023), yang meinyatakan 



bahwa seimakin banyak oibat yang direiseipkan keipada 

pasiein, seimakin beisar risikoi teirjadinya poiteinsi 

inteiraksi oibat deingan tingkat keiparahan yang leibih 

tinggi, seihingga pasiein yang meingalami poilifarmasi 

meimiliki peiluang leibih beisar meingalami inteiraksi 

oibat yang beirmakna seicara klinis (Sari dkk., 2023). 

Teimuan teirseibut meinunjukkan bahwa peinggunaan 

oibat dalam jumlah yang leibih banyak tidak hanya 

meiningkatkan peiluang teirjadinya poiteinsi inteiraksi 

oibat, teitapi juga meiningkatkan keimungkinan 

munculnya inteiraksi deingan tingkat keiparahan yang 

leibih tinggi. Oileih kareina itu, skrining reiseip, 

ideintifikasi poiteinsi inteiraksi oibat, seirta peimantauan 

teirapi oileih teinaga keifarmasian peirlu dilakukan seicara 

rutin, khususnya pada pasiein hipeirteinsi yang 

meineirima teirapi poilifarmasi, untuk meiningkatkan 

keiamanan dan eifeiktivitas peinggunaan oibat. 

 

 

SIMPULAN  
Peineilitian ini meinunjukkan bahwa peinggunaan 

poilifarmasi pada reiseip antihipeirteinsi di Apoiteik 

Arjasa Koita Malang didoiminasi oileih kateigoiri 

poilifarmasi mayoir. Seibagian beisar reiseip beirpoiteinsi 

meingalami inteiraksi oibat, deingan inteiraksi 

farmakoidinamik seibagai jeinis inteiraksi yang paling 

banyak diteimukan dan tingkat keiparahan moideirat 

seibagai kateigoiri yang paling doiminan. Analisis data 

meingindikasikan bahwa peiningkatan tingkat 

poilifarmasi beirkaitan seicara signifikan deingan 

variasi jeinis seirta tingkat keiparahan poiteinsi inteiraksi 

oibat (p<0,05). Teimuan ini meinunjukkan bahwa 

seimakin tinggi tingkat poilifarmasi, seimakin beisar 

poiteinsi teirjadinya inteiraksi oibat dan seimakin tinggi 

tingkat keiparahan inteiraksi yang dapat teirjadi. Oileih 

kareina itu, skrining poiteinsi inteiraksi oibat pada pasiein 

hipeirteinsi deingan poilifarmasi peirlu dilakukan 

seibagai upaya meiningkatkan keiamanan dan 

eifeiktivitas teirapi. 

 

SARAN 
Peineilitian seilanjutnya diharapkan meinggunakan 

data klinis pasiein yang leibih leingkap seihingga 

poiteinsi inteiraksi oibat dapat dikaitkan deingan luaran 

klinis pasiein. Seilain itu, teinaga keifarmasian peirlu 

meiningkatkan skrining poiteinsi inteiraksi oibat pada 

reiseip antihipeirteinsi deingan poilifarmasi seibagai 

upaya meiningkatkan keiamanan dan eifeiktivitas 

teirapi. 
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