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ABSTRACT 
Diabetes melitus is chronic metabolic diseases have high rates of mortality and 
morbidity. Indonesia ranks as the seventh-highest country globally for diabetes 
mellitus. Geriatric patients are a population significantly affected by diabetes 
mellitus. The prolonged use of medications, particularly among elderly patients, 
can lead to drug-related issues, including side effects from the drugs. This study 
aimed to identify the potential side effects linked to the use of oral antidiabetic 
medications. It involved an observational design with a retrospective cohort 
study approach. The study sample comprised 258 hospitalized elderly patients 
who fulfilled the specified inclusion and exclusion criteria. The findings indicated 
that 45 patients experienced adverse drug reactions (ADRs), accounting for 
17.44% of the overall patient population. According to the Naranjo Algorithm, 
the occurrence of these adverse drug reactions is classified as Possible. 
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ABSTRAK 
Diabetes melitus merupakan penyakit metabolik kronis dengan angka 
mortalitas dan morbiditas yang tinggi. Indonesia merupakan negara dengan 
peringkat ketujuh terbanyak di dunia dengan diabetes melitus. Salah satu 

populasi yang banyak mengalami diabetes melitus adalah pasien geriatri. 
Penggunaan obat jangka panjang khususnya pada pasien geriatri memicu 
munculnya permasalahan terkait obat salah satunya efek samping obat. Tujuan 
dari penelitian ini adalah untuk mengetahui potensi efek samping yang 
disebabkan karena penggunaan obat antidiabetes oral. Penelitian ini 
merupakan studi observasional dengan rancangan penelitian cohort 
retrospektif. Sampel dari penelitian ini adalah pasien geriatri rawat inap yang 

berjumlah 258 sampel yang masuk pada kriteria inklusi dan eksklusi. Hasil 
penelitian didapatkan pasien dengan ADR berjumlah 45 pasien sebesar 17,44% 
dari keseluruhan pasien. Berdasarkan Algoritma Naranjo kejadian efek samping 
penggunaan obat masuk dalam kategori Possible. 
 
Kata Kunci: Diabetes Melitus, Geriatri, Adverse Drug Reaction 
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PENDAHULUAN 

Diabetes melitus merupakan 

penyakit kronis yang memiliki 

mortalitas dan morbiditas yang tinggi 

di dunia (Alanazi, 2021). Angka 

kejadian diabetes melitus mengalami 

kenaikan pada proyeksi hingga tahun 

2045 (Wahidin et al., 2024). 

Berdasarkan data dari International 

Diabetes Federation (IDF) pada 

tahun 2021 sebesar 537 juta individu 

mengalami diabetes melitus yaitu 

10,5% dari populasi global dan akan 

terus mengalami peningkatan hingga 

tahun 2045 (Hossain et al., 2024). 

Saat ini Indonesia berada pada posisi 

ketujuh di dunia dengan populasi 

terbanyak dengan diabetes melitus 

yaitu sebesar 10,7 juta jiwa (Oktora 

& Butar, 2022). Pada tahun 2016, 

terdapat 422 juta pasien geriatri 

mengalami diabetes melitus yang 

mana berusia lebih dari 65 tahun di 

dunia dimana angka ini terus 

mengalami peningkatan (Lubis & 

Arifin, 2021).  

Salah satu masalah terkait obat 

yang muncul pada pasien geriatri 

dengan diabetes melitus adalah efek 

samping obat. Usia merupakan salah 

satu risiko utama dimana dapat 

meningkatkan potensi munculnya 

efek samping obat (Monteiro et al., 

2021). Studi systematic review 

berdasarkan penelitian Jihadi (2023) 

menyebutkan bahwa prevalensi Drug 

Related Problem (DRP) yang terjadi 

berkisar antara 7 – 94% dimana DRP 

yang paling umum terjadi salah 

satunya adalah efek samping obat 

dan menjadi DRP kedua terbanyak 

pada diabetes melitus (Jihadi et al., 

2023).  

Pengobatan pada pasien 

geriatri berbeda dengan pasien 

dewasa. Pasien geriatri memerlukan 

perhatian khusus dimana terdapat 

beberapa obat perlu dilakukan 

monitoring atau lebih baik dihindari. 

Hal ini disebabkan karena adanya 

perubahan fisiologis yang disebabkan 

karena penuaan. Beberapa organ 

memiliki penurunan fungsi yang 

mempengaruhi pembersihan obat 

yang menyebabkan konsentrasi obat 

dalam darah menjadi lebih tinggi 

(Ngcobo, 2025).  

Beberapa obat oral antidiabetes 

tidak direkomendasikan pada geriatri 

salah satunya adalah metformin yang 

tidak direkomendasikan pada pasien 

diatas usia 80 tahun (Altuntaş, 

2019). Analisis efek samping pada 

pasien geriatri dengan diabetes 

melitus belum banyak dilakukan di 

Indonesia. Penelitian ini banyak 

dilakukan kepada pasien dewasa. 

Berdasarkan latar belakang diatas 

peneliti tertarik untuk melakukan 

studi farmakovigilans yaitu analisis 

potensi efek samping obat 

antidiabetes pada pasien geriatri.  
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METODE PENELITIAN 

Jenis Penelitian 

Jenis penelitian ini adalah 

observasional analitik dengan 

melihat efek samping obat 

antidiabetes pada pasien geriatri di 

RSUD Dr. Moewardi di Surakarta. 

Desain penelitian yang digunakan 

adalah cohort retrospektif dengan 

mengumpulkan data pasien yang 

tercatat dalam rekam medis rumah 

sakit. 

Lokasi dan Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di 

instalasi rekam medis RSUD Dr. 

Moewardi Kota Surakarta dan 

dilaksanakan pada bulan Februari 

hingga Maret tahun 2025. 

Populasi dan Sampel 

Populasi pada penelitian ini 

merupakan data seluruh pasien 

diabetes melitus tipe 2 pada pasien 

geriatri yang di rawat inap di RSUD 

Dr. Moewardi di Surakarta periode 

Januari-Desember 2024. Sampel 

pada penelitian ini adalah pasien 

diabetes melitus tipe 2 pada pasien 

geriatri (≥ 65 tahun) yang di rawat 

inap di RSUD Dr. Moewardi di 

Surakarta periode Januari-Desember 

2024 yang sesuai dengan kriteria 

inklusi. Pengambilan sampel 

dilakukan dengan metode “purposive 

sampling”. Adapun kriteria inklusi 

dari penelitian ini adalah pasien 

geriatri rawat inap yang berusia ≥ 65 

tahun, pasien tanpa komplikasi, dan 

pasien yang menggunakan terapi 

diabetes oral tunggal tanpa 

penggunaan insulin. 

Variabel Penelitian 

Variabel penelitian yang 

digunakan dalam penelitian ini 

meliputi variabel bebas dan variabel 

terikat. Variabel bebas yaitu pasien 

geriatri dengan diagnosis diabetes 

melitus tipe 2. Adapun variabel 

terikat yang digunakan adalah 

kejadian efek samping obat. 

Pengumpulan dan Analisis Data 

Pengumpulan data pada 

penelitian ini yaitu menggunakan 

data sekunder yang diperoleh dari 

rekam medis pasien. Analisis yang 

dilakukan adalah analisis univariat 

meliputi karakteristik pasien, pola 

penggunaan obat antidiabetes oral, 

dan kejadian efek samping yang 

terjadi. Analisis efek samping obat 

menggunakan Algoritma Naranjo. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil dari penelitian ini adalah 

pasien dengan sampel berjumlah 258 

pasien geriatri yang sesuai dengan 

kriteria inklusi dan eksklusi. Adapun 

data karakteristik pasien dapat 

dilihat pada tabel 1.  
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Tabel 1. Data Karakteristik Pasien 

Variabel Pasien (Orang) Persentase (%) 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 115 44,57 

Perempuan 143 55,43 

Usia   

65-69 tahun 103 39,92 

70-79 tahun 90 34,88 

≥80 tahun 65 25,20 

 

Pada tabel 1 didapatkan hasil 

karakteristik pasien berdasarkan 

jenis kelamin pada pasien diabetes 

melitus tipe 2 adalah perempuan 

dengan persentase 55,43%. Hasil 

yang sama juga terdapat pada studi 

Wardhani (2025) menyebutkan 

bahwa perempuan memiliki 

prevalensi lebih tinggi dibandingkan 

laki-laki dengan persentase 56,1% 

(Wardhani et al., 2025). Prevalensi 

yang sama juga terdapat pada studi 

dari Zhao (2024) pada pasien 

kelompok diabetes melitus 

didapatkan pasien 1029 pasien 

perempuan dan 546 pasien laki-laki 

(Zhao et al., 2024). Salah satu faktor 

yang berkontribusi terhadap 

prevalensi insulin yang lebih tinggi 

pada wanita dibandingkan pria 

adalah potensi resistensi insulin yang 

lebih tinggi pada Wanita (Ciarambino 

et al., 2022). Sebuah studi oleh Kant 

(2024) menemukan bahwa Wanita 

memiliki resistensi insulin lebih tinggi 

dibandingkan pria pada usia yang 

sama. Wanita yang telah mengalami 

menopause memiliki potensi 

penigkatan resistensi insulin yang 

dipengaruhi oleh hormone estrogen 

(Kant et al., 2024).   

Pada kategori usia paling 

banyak adalah pasien yang berusia 

65-69 tahun dengan persentase 

sebesar 39,92%. Pasien geriatri 

memiliki karakteristik fisiologi 

berbeda dengan pasien dengan usia 

yang lebih muda. Fungsi sel beta 

pancreas yang semakin menurun 

seiring dengan bertambahnya usia 

mempengaruhi kondisi terutama 

pada pasien dengan diabetes melitus 

tipe 2. Penurunan fungsi sel beta 

pankreas menyebabkan resistensi 

insulin meningkat (Dwipayanti et al., 

2020). Pasien pada penelitian ini 

menggunakan pasien dengan 

monoterapi oral antidiabetes 

sehingga pasien dengan usia >69 

tahun tidak dimasukkan dalam 

penelitian dimana didapatkan pasien 

dengan kombinasi oral antidiabetes.  

Penggunaan terapi diabetes 

melitus sangat beragam yang 

diterapkan pada pasien di RSUD Dr. 

Moewardi Surakarta. Namun, pada 

terapi tunggal penggunaan obat 

antidiabetes didapatkan pasien 
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memiliki pola pengobatan yang 

sama, diantaranya mendapatkan 

terapi Metformin 500 mg, Vildagliptin 

50 mg, Glimepiride 2 mg, dan 

Gliquidone 30 mg. Adapun pasien 

yang menggunakan obat tersebut 

disajikan pada tabel 2. 

 

Tabel 2. Pola Penggunaan Obat Antidiabetes 

Jenis Obat Jumlah Penggunaan  Persentase (%) 

Metformin 500 mg 79 30,62 

Vildagliptin 50 mg 37 14,34 

Glimepiride 2 mg 68 26,36 

Gliquidone 30 mg 74 28,68 

 

Pada pola penggunaan obat 

antidiabetes paling banyak yang 

digunakan pada pasien adalah 

Metformin 500 mg dengan 

persentase sebesar 30,62% dan 

yang paling sedikit adalah 

penggunaan obat Vildagliptin dengan 

persentase 14,34%. Penggunaan 

obat antidiabetes pada pasien 

geriatri diperlukan pemantauan 

khusus. Berdasarkan American Beers 

Criteria, golongan sulfonilurea tidak 

dianjurkan sebagai lini pertama 

terapi. Namun terdapat pilihan terapi 

jika golongan sulfonilurea tetap 

digunakan diantaranya adalah 

Glipizide, Glibenklamid dan 

Glimepiride (Samuel, 2023). Salah 

satu studi menyatakan penggunaan 

sulfonylurea masih banyak 

digunakan pada pasien geriatri yaitu 

glibenclamide dikombinasikan 

dengan golongan DPP-4 inhibitor 

(Yamazaki et al., 2024). Pada 

pengobatan metformin, pemantauan 

terhadap fungsi ginjal diperlukan 

monitoring. Pasien dengan 

penurunan fungsi ginjal tidak 

diperbolehkan menggunakan terapi 

metformin (Umegaki, 2024). Pasien 

yang didapatkan dalam penelitian ini 

terutama pasien yang mendapatkan 

terapi metformin tidak terdapat 

gangguan pada ginjal. Namun perlu 

dilakukan monitoring fungsi ginjal 

pada penggunaan monoterapi 

metformin. 

Kejadian efek samping obat 

disajikan pada tabel 3. Efek samping 

obat merupakan salah satu Drug 

Related Problem (DRP) yang banyak 

terjadi terutama pada pasien geriatri. 

 

Tabel 3. Kejadian Efek Samping 

Obat Antidiabetes Kejadian Efek Samping 

Jumlah (Pasien)  Persentase (%) 

Metformin 500 mg 20 25,32 

Vildagliptin 50 mg 7 18,91 
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Glimepiride 2 mg 13 19,12 

Gliquidone 30 mg 5 6,7 

 

Berikut ini beberapa kejadian 

efek samping yang muncul pada obat 

antidiabetes yang digunakan oleh 

pasien disajikan pada tabel 4.  

Kejadian efek samping 

didapatkan dari data keluhan pasien 

yang tercatat pada rekam medis 

pasien. Hipoglikemia tercatat 

menjadi efek samping yang paling 

banyak terjadi pada pasien geriatri 

dengan persentase 63,72% diikuti 

dengan kejadian gastroenteritis 

(6,86%). Hipoglikemia banyak 

didapatkan pada penggunaan obat 

golongan sulfonylurea (Nabila et al., 

2022). Berdasarkan perhitungan 

menggunakan Algoritma Naranjo 

pada masing-masing efek samping 

didapatkan nilai 3 yaitu Possible. Hal 

ini disebabkan beberapa pertanyaan 

pada Algoritma Naranjo memiliki 

keterbatasan dalam informasi dari 

data rekam medis pasien. Adapun 

poin yang dapat dikonfirmasi 

berdasarkan data rekam medis 

adalah pertanyaan 1 dan 2, yaitu 

apakah terdapat laporan efek 

samping serupa dan apakah efek 

samping obat terjadi setelah 

pemberian obat yang dicurigai. 

Kedua pertanyaan tersebut memiliki 

jawaban ya, sehingga nilai yang 

didapatkan adalah nilai 3 yaitu 

Possible. 

  

Tabel 4. Efek Samping Obat Antidiabetes 

Obat Antidiabetes Kejadian Efek Samping Jumlah 

Metformin 500 mg Mual 15 

Nyeri perut 5 

Vildagliptin 50 mg Mual 7 

Glimepiride 2 mg Hipoglikemia 13 

Gliquidone 30 mg Hipoglikemia 5 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang 

didapatkan, terdapat efek samping 

yang muncul pada pasien geriatri 

yang menggunakan obat antidiabetik 

oral dengan skor 3 pada Algoritma 

Naranjo (Possible). Penelitian dengan 

metode prospektif diperlukan untuk 

memastikan bahwa efek samping 

tersebut benar terjadi pada pasien. 
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