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Abstract: The Relationship Between Length of Epilepsy Satisfaction and
Amount of Anti-Epilepsy Drugs and Cognitive Function of Epilepsy Patients
at Pertamina Bintang Amin Hospital Bandar Lampung. Epilepsy is a brain
disorder characterized by a tendency to experience continuous epileptic seizures,
with neurobiological, cognitive, psychological, and social consequences. Cognitive
impairments in epilepsy can be caused by many factors, including the duration of
epilepsy and the side effects of Anti-Epileptic Drugs (AEDs). According to previous
research, patients who have had epilepsy for less than 6 years generally have normal
Mini Mental State Examination (MMSE) results, while those who have experienced
epilepsy for more than 6 years tend to have more cognitive dysfunction. Furthermore,
the research shows that more epilepsy patients receive monotherapy than
polytherapy.
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Abstrak: Hubungan Antara Lama Penderita Epilepsi Dan Jumlah Obat Anti
Epilepsi Dengan Fungsi Kognitif Pasien Epilepsi Di Rs Pertamina Bintang
Amin Bandar Lampung. Epilepsi merupakan kelainan otak yang ditandai dengan
kecenderungan untuk menimbulkan bangkitan epileptik secara terus menerus
dengan konsekuensi neurobiologis, kognitif, psikologis, dan sosial. Gangguan kognitif
pada epilepsi dapat disebabkan oleh banyak faktor termasuk lamanya menderita
epilepsi dan efek samping dari penggunaan Obat Anti Epilepsi (OAE). Berdasarkan
penelitian sebelumnya, seorang penderita yang telah menderita epilepsi selama <6
tahun sebagian besar mendapatkan hasil Mini Mental State Examination (MMSE)
yang normal, sedangkan penderita yang mengalami epilepsi selama >6 tahun lebih
banyak yang mengalami gangguan fungsi kognitif. Selain itu, penelitian tersebut
menunjukkan lebih banyak penderita epilepsi yang mendapatkan monoterapi
dibandingkan politerapi.

Kata kunci : Fungsi Kognitif Pasien Epilepsy, Obat Anti Epilepsi (OAE), Lama

Menderita.

PENDAHULUAN

Epilepsi merupakan kelainan otak
yang ditandai dengan kecenderungan
untuk menimbulkan bangkitan epileptik
secara terus menerus dengan
konsekuensi neurobiologis, kognitif,
psikologis, dan sosial (Kusumastuti,
Gunadharma, dan Kustiowati, 2019).
Epilepsi adalah gangguan kronis pada
otak yang dapat menyerang setiap
orang. Epilepsi merupakan salah satu
penyakit saraf tersering di dunia (WHO,
2019). Epilepsi terjadi karena adanya
hipereksitabilitas yang menyebabkan
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terjadinya peningkatan sekresi glutamat
ke celah sinaps dan mengakibatkan
kematian sel. Keadaan tersebut akan
mengaktivasi faktor-faktor inflamasi dan
semakin merangsang peningkatan
eksitasi. Kerusakan yang terjadi secara
terus menerus dalam jangka waktu lama
akan menyebabkan cedera pada otak
akibat perubahan aktivitas otak, struktur
neuron, dan ekspresi gen di otak
(Anindhita dan Wiratman, 2017).
Gangguan kognitif pada epilepsi
dapat disebabkan oleh banyak faktor
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termasuk lamanya menderita epilepsi
dan efek samping dari penggunaan Obat
Anti  Epilepsi (OAE). OAE dapat
meningkatkan stres oksidatif pada otak
yang menyebabkan kerusakan neuronal
hingga terjadi gangguan fungsi kognitif
pada penderita epilepsi. Penelitian
sebelumnya menyatakan bahwa
terdapat korelasi yang signifikan antara
lama menderita dan keteraturan minum
OAE terhadap fungsi kognitif penderita.
Gangguan fungsi kognitif pada penderita
epilepsi dapat mempengaruhi kualitas
hidup dan status fungsional seseorang
(Fatmi, Dewi dan Ilmiawan, 2022).
Berdasarkan penelitian
sebelumnya, seorang penderita yang
telah menderita epilepsi selama <6
tahun sebagian besar mendapatkan hasil
Mini Mental State Examination (MMSE)
yang normal, sedangkan penderita yang
mengalami epilepsi selama >6 tahun
lebih banyak yang mengalami gangguan

fungsi kognitif. Selain itu, penelitian
tersebut menunjukkan lebih banyak
penderita epilepsi yang mendapatkan

monoterapi dibandingkan politerapi.
Penderita dengan pengobatan politerapi
memiliki persentase lebih besar untuk
menyebabkan gangguan fungsi kognitif
dibandingkan dengan penderita yang
mendapatkan monoterapi (Sigar,
Kembuan, dan Mahama, 2017).
Gangguan fungsi kognitif dapat
disebabkan oleh faktor eksternal seperti
trauma otak, ganggaun kejiwaan, dan
gangguan neurologis (Dhakal dan
Bobrin, 2023). Penelitian sebelumnya
belum memasukkan faktor eksternal
tersebut sebagai kriteria eksklusi,

HASIL

sehingga saat ini belum ada penelitian
lebih lanjut mengenai faktor risiko
seperti lama menderita dan jumlah OAE
yang dapat berhubungan dengan
terjadinya gangguan fungsi kognitif pada
pasien epilepsi. Oleh karena itu,
penelitian ini bertujuan untuk hubungan
antara lama penderita epilepsi dan
jumlah obat anti epilepsi dengan fungsi
kognitif pasien epilepsi.

METODE
Penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui hubungan antara Ilama

penderita epilepsi dan jumlah obat anti
epilepsi dengan fungsi kognitif pasien
epilepsi. Sampel dari penelitian ini
didapatkan dari rekam medis RS
Pertamina Bintang Amin yang berlokasi

di jalan Pramuka No. 27, kemiling
permai, Kec. Kemiling, Kota bandar
Lampung. Lampung. Teknik vyang

digunakan peneliti adalah consequtive
sampling vyaitu pengambilan sampel
semua yang memenuhi kriteria subyek
penelitian yang akan diambil sampai
besar sampel terpenuhi. Sampel dalam
penelitian ini berjumlah 73 pasien
epilepsi yang berobat di RSPBA.
Kuesioner/angket ditanyakan kepada
pasien yang sesuai dengan rekam medis.
Beberapa metode pengumpulan data
tersebut mendapatkan hasil data yang
selanjutnya diolah dan disajikan dalam
bentuk analisis univariat dan bivariat.
Penelitian ini lolos laik etik dengan surat
keterangan laik etik 4173/ EC/KEP-
UNMAL/III/2024.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Lama Menderita

Lama menderita

Frekuensi (N)

Persentase (%)

> 5 Tahun 35 47.9

< 5 Tahun 38 52.1

Total 73 100
Berdasarkan tabel 1 di atas sebanyak 38 orang (52.1%). Dan lama

berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa
pasien dengan lama menderita yang
paling banyak adalah <5 Tahun
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menderita yang paling sedikit adalah 5
Tahun sebanyak 25 orang (47.9%).
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Tabel 2. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Jumlah OAE

Jumlah OAE Frekuensi (N) Persentase (%)
Monoterapi 17 23.3
Politerapi 56 76.7
Total 73 100
Berdasarkan tabel 2 di atas orang (76.7%). Dan jumlah OAE yang

diketahui bahwa jumlah OAE yang paling
banyak adalah Politerapi sebanyak 56

paling sedikit Monoterapi sebanyak 17
orang (23.3%).

Tabel 3. Distribusi Berdasarkan Nilai Konsumsi Alkohol

Fungsi Kognitif

Frekuensi (N)

Persentase %

Normal 51 69.9

Probable 14 19.2

Definite 11.0

Total 73 100
Berdasarkan tabel 3 di atas orang (19.2%). Dan untuk Definite

mennjukan bahwa fungsi kognitif Normal
sebanyak 51 orang (69.9%). Dan
Probable gangguan kognitif sebanyak 14

gangguan kognitif sebanyak 8 orang
(11.0%).

Tabel 4. Hubungan Lama Penderita Epilepsi dengan Fungsi Kognitif

Lama menderita

Fungsi > 5 Tahun < 5 Tahun Total p
Kognitif n % n %

Normal 15 42.9 36 94.7 51
Probable 12 34.3 2 5.3 14 0.000
Definite 8 22.9 0 0 8

Total 100 100 73

Berdasarkan tabel 4 hasil analisis
hubungan antara lama penderita epilepsi
dengan fungsi kognitif pasien
berdasarkan analisis Chi-Square
menunjukan hasil uji statistik didapatkan
nilai p = 0.000 Ilebih kecil dari yang

ditetapkan yaitu a = < 0,05. Dengan itu
menyatakan adanya hubungan antara
lama penderita epilepsi dengan fungsi
kognitif pasien epilepsi dengan hubungan
yang tidak searah.

Tabel 5. Hubungan Jumlah OAE Epilepsi dengan Fungsi Kognitif

Fungsi Jumla_nh OAI.E -
Kognitif Monoterapi Politerapi Total P r
n % n %
Normal 11 64.7 40 71.4 51
Probable 3 17.6 11 19.6 14
Definite 3 17.6 5 8.9 8 0.511 0.078
Total 100 100 100
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Berdasarkan tabel 5 Hasil Analisis
hubungan antara jumlah OAE dengan
fungsi kognitif pasien epilepsi
berdasarkan analisis Chi-Square
menunjukan hasil uji statistik didapatkan
nilai p = 0.511 lebih besar ditetapkan
yaitu @ < 0.05 Dengan itu menyatakan
tidak adanya hubungan antara jumlah
obat anti epilepsy dengan fungsi kognitif
pasien epilepsy.

PEMBAHASAN

Hasil dari penelitian sebelumnya
yang menyatakan prevelensi kasus
epilepsi di negara Indonesia sendiri
menunjukan peningkatan mencapai 8,2
per 1000 penduduk (0,5-4 %).
Sementara berdasarkan data
perhimpunan dokter spesialis saraf
Indonesia diperkirakan 250 ribu
penduduk Indonesia terdiagnosis epilepsi
setiap tahunnya. (Maryam, 2018) Hal ini
bisa disebabkan karena banyaknya
pasien baru yang terdiagnosis epilepsi di
RS Pertamina Bintang Amin dalam
rentan waktu 5 tahun terakhir. Dalam
penatalaksanaannya monoterapi sampe
saat ini masih sangat disarankan Ketika
memulai terapi antiepilepsi, namun
seringkali monoterapi tidak efektif
sehingga politerapi menjadi pilihan. Hal
ini sejalan dengan penelitian sebelumnya
yang menyatakan bahwasannya pasien
dengan  epilepsi tidak berespond
terhadap monoterapi, dan Sebagian
besar pasien yang sulit disembuhkan
berakhir dengan politerapi (Khairani et
al., 2019)

Fungsi kognitif paling banyak pada
pasien adalah normal, Hal tersebut bisa
terjadi karena dipengaruhi beberapa hal

penurunan kemampuan kognitif global
yang lebih cepat dibandingkan dengan
rekan-rekan mereka yang tidak
menderita epilepsi seiring bertambahnya
usia. Hal ini menunjukan usia
berpengaruh dalam penurunan fungsi
kognitif pasien epilepsi (Han et al.,
2023).

Ada hubungan antara lama
menderita terhadap fungsi kognitif
penderita epilepsi dengan nilai hubungan
yang berbanding terbalik dimana
semakin lama pasien menderita semakin
menurun fungsi kognitifnya.Hasil
penelitian sebelumnya yang menyatakan
Lamanya menderita epilepsi
berhubungan dengan kemunduran
kognitif; sebuah studi menunjukkan
pasien yang menderita epilepsi lebih dari
30 tahun secara signififikan memiliki
skala IQ lebih rendah dibandingkan
pasien yang menderita epilepsi 15
sampai 30 tahun atau kurang dari 15
tahun (Sekarsari et al., 2020).

Penelitian sebelumnya menyatakan
Efek obat antiepilepsi terhadap fungsi
kognitif bergantung pada jenis substansi,
jumlah obat, dosis, kecepatan titrasi, dan

efektivitas dalam pengendalian
bangkitan. Obat antiepilepsi (OAE)
memiliki keuntungan dalam
pengendalian kejang pada pasien dengan
epilepsi, tetapi jenis dari  OAE,
penggunaan dosis, interaksi obat dan
penggunaan politerapi dapat

memperburuk performa kognitif pada
pasien epilepsi itu sendiri jadi jumlah
OAE yang menurunkan fungsi
kognitifpun masih dipengaruhi beberapa
faktor (Sekarsari et al., 2020).

seperti usia pasien, lama pasien KESIMPULAN

menderita yang menjadi faktor dari Berdasarkan analisis uji korelasi
penurunan  fungsi  kognitif  pasien  Chj-Square menunjukan hasil uji statistik
epilepsy. Hasil penelitian ini banyak dj dapatkan nilai p = 0.000 < a = 0,05
menunjukan pasien dengan fungsi dan r = -0.569 dengan demikian berarti
kognitif ~yang normal, dikarenakan ada hubungan antara lama menderita
sampel yang peneliti ambil kebanyakan terhadap fungsi kognitif penderita
adalah penderita baru yang menderita epilepsi.

kurang dari lima tahun dengan usia

awitan yang relative muda. Menurut

penelitian terbaru, orang lanjut usia

berusia 65 tahun atau Ilebih yang

menderita epilepsi mengalami
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