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ABSTRAK  

Diabetes mellitus di Indonesia masuk ke dalam lima besar negara dengan penderita DM 

paling banyak yaitu 19,5 juta orang dan jumlah tersebut akan meningkat menjadi 28,6 juta 

orang pada tahun 2045. Jika penyakit diabetes tidak ditangani dengan baik, bisa 

mengakibatkan  komplikasi seperti penyakit jantung, kehilangan penglihatan, gagal ginjal, 

saraf, amputasi anggota badan, dan bisa menyebabkan kematian dini. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui bagaimana pola peresepan obat diabetes mellitus tipe II di 

Puskesmas Pandak I Bantul periode tahun 2022. Metodologi penelitian yang digunakan 

adalah observasional deskriptif dengan pengambilan data rekam medis secara retrospektif 

dengan sampel sebanyak 90 rekam medis. Hasil penelitian pola peresepan obat diabetes 

mellitus tipe II di Puskesmas Pandak I terdiri dari penggunaan obat diabetes mellitus secara 

tunggal yaitu metformin 500 mg sebanyak 73,33%, glimepirid 2 mg 24,45% dan 

glibenklamid 5 mg sebanyak 2,22%. Persentase berdasarkan golongan obat yaitu golongan 

biguanida 73,33% dan golongan sulfonilurea 26,67%. Maka dapat disimpulkan pola 

peresepan obat diabetes mellitus tipe II di Puskesmas Pandak I dengan pengobatan tunggal 

paling banyak  menggunakan obat metformin 500 mg dengan golongan biguanida sebesar 

73,33%. 

Kata Kunci: Pola Peresepan, Diabetes Mellitus Tipe II, Puskesmas 

 

ABSTRACT  

Diabetes mellitus in Indonesia is in the top five countries with the most DM sufferers, 

namely 19.5 million people and this number will increase to 28.6 million people in 2045. If 

diabetes is not treated properly, it can result in complications such as heart disease. , loss 

of vision, kidney failure, nerves, limb amputation, and can cause premature death. This 

study aims to determine the pattern of prescribing for type II diabetes mellitus medication 

at the Pandak I Bantul Community Health Center for the period 2022. The research 

methodology used is descriptive observational with retrospective collection of medical 

record data with a sample of 90 medical records. The results of research on the prescribing 

pattern for type II diabetes mellitus drugs at the Pandak I Community Health Center 

consisted of the use of single diabetes mellitus drugs, namely 73.33% of metformin 500 mg, 

24.45% of glimepirid 2 mg and 2.22% of glibenclamide 5 mg. The percentages are based 

on drug class, namely the biguanide group 73.33% and the sulfonylurea group 26.67%. So 

it can be concluded that the pattern of prescribing medication for type II diabetes mellitus 

at the Pandak I Community Health Center with the single treatment mostly using metformin 

500 mg with the biguanide group is 73.33%. 
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PENDAHULUAN  

Diabetes Mellitus (DM) atau lebih 

dikenal dengan diabetes merupakan 

kondisi serius, jangka panjang (kronis) 

yang terjadi ketika kadar glukosa dalam 

darah manusia meningkat karena tubuh 

manusia tidak dapat memproduksi hormon 

insulin atau tidak dapat menggunakan 

insulin yang dihasilkan secara efektif1. Jika 

diabetes tidak ditangani dengan baik, 

berbagai macam komplikasi dapat muncul, 

seperti penyakit jantung, kehilangan 

penglihatan, gagal ginjal, saraf, amputasi 

anggota badan, dan bisa menyebabkan 

kematian dini. Terdapat tiga jenis diabetes 

mellitus, yaitu diabetes tipe I, diabetes tipe 

II, dan diabetes gestational2.  

Diabetes tipe II menyumbang 90% 

dari kasus diabetes diseluruh dunia dan 

sebagian dapat dicegah3. Menurut 

International Diabetes Federation (IDF) 

tahun 2021 terdapat 536,6 juta orang yang 

hidup dengan diabetes didunia dan jumlah 

tersebut akan meningkat menjadi 783,2 juta 

orang pada tahun 2045. Indonesia masuk ke 

dalam lima besar negara dengan penderita 

DM paling banyak yaitu 19,5 juta 

orang dan jumlah tersebut akan 

meningkat menjadi 28,6 juta orang 

pada tahun 2045. Terjadinya DM di 

Indonesia mengalami peningkatan 

dari tahun 2013 sebesar 1,5% menjadi 

2,0% pada tahun 20184. Prevalensi 

DM di Daerah Istimewa Yoyakarta 

menempati posisi nomor dua di 

Indonesia sebanyak 3,1% ditahun 

20184,5. 

Kabupaten Bantul menduduki 

peringkat kedua setelah Kota 

Yogyakarta dengan jumlah penderita 

DM 2.996 jiwa di Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta5. Menurut 

Dinas Kesehatan Kabupaten Bantul 

tahun 2022 dimana capaian 

pelayanan DM pada tahun 2021 

mencapai 63,3%, dan berdasarkan 

hasil studi pendahuluan di Puskesmas 

Pandak I, DM termasuk dalam 5 

besar penyakit tidak menular di 

Puskesmas tersebut dan selalu 

mengalami peningkatan. Penderita 

DM memerlukan pengobatan seumur 

hidup untuk mengurangi gejala, 
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mencegah progresivitas penyakit dan 

mencegah adanya komplikasi6. 

Berdasarkan penelitian yang telah 

dilakukan oleh Furdiyanti tahun 2017 

menyatakan bahwa antidiabetika oral 

tunggal yang digunakan adalah golongan 

sulfonilurea (Glimepirid 27,46%, 

glibenklamid 3,92%), golongan biguanida 

(Metformin 50,98%), golongan afla-

glukosidase inhibitor (Acarbose 3,92%), 

golongan DPP-4 Inhibitor (Linagliptin 

7,84%, saxagliptin 1,96%, sitagliptin 

3,92%)7. 

Penelitian serupa juga menyatakan 

bahwa obat antidiabetes yang paling banyak 

digunakan untuk terapi tunggal adalah 

metformin dengan persentase sebesar 32%, 

acarbose 2% dan terapi kombinasi adalah 

metformin+glimepiride 66%8.  

Berdasarkan dari uraian diatas, 

peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian mengenai Pola Peresepan Obat 

Antidiabetik pada Pasien Diabetes Mellitus 

Tipe II di Puskesmas Pandak I Bantul Pada 

Bulan Januari 2022 – Desember 2022 

karena puskesmas merupakan bentuk 

pelayanan dan fasilitas kesehatan yang 

terjangkau bagi kalangan masyarakat, 

khususnya masyarakat dengan 

ekonomi menengah ke bawah. 

Faktor biaya periksa dan obat yang 

lebih murah merupakan alasan utama 

masyarakat memilih puskesmas 

sebagai tempat untuk berobat9. 

METODE PENELITIAN  

Rancangan Penelitian 

Metodologi penelitian yang 

digunakan adalah observasional 

deskriptif dengan pengambilan data 

rekam medis pasien secara 

retrospektif yang terdiagnosa 

penyakit diabetes mellitus tipe II di 

Puskesmas Pandak I pada bulan 

Januari – Desember 2022. 

Populasi dan Sampel 

Jumlah populasi berdasarkan 

hasil penelitian diperoleh sebanyak 

331 rekam medis. Teknik sampling 

yang digunakan yaitu purposive 

sampling yaitu dengan kriteria inklusi 

rekam medis pasien penderita DM 

tipe II dengan terapi tunggal, pasien 
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26,67% 

73,33% 

 

 
Perempuan Laki-laki 

dengan 1 kali kunjungan dan kriteria 

eksklusi yaitu rekam medis pasien yang 

rusak, tidak lengkap, tidak terbaca serta 

tidak terdapat nomer rekam medis yang 

sama. Sampel yang diambil di Puskesmas 

Pandak I sebanyak 90 rekam medis.  

Instrumen Penelitian  

Instrumen data yang digunakan pada 

penelitian ini adalah rekam medis pasien 

penderita diabetes mellitus tipe II, formulir 

pencatatan penelitian (Nomer rekam medis 

pasien, jenis kelamin, usia, nama obat, 

potensi obat, golongan obat). 

Analisis Data 

1. Data pada penelitian ini dianalisa secara 

deskriptif kuantitatif disajikan dengan 

persentase. 

2. Data disajikan dengan diagram, meliputi 

karakteristik pasien (jenis kelamin dan 

usia pasien), nama obat DM tipe II berserta 

golongannya. 

3. Data yang diperoleh disajikan dengan 

persentase. 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Hasil dari penelitian ini mengenai 

karakteristik pasien meliputi jenis kelamin, 

usia, serta pola peresepan obat antidiabetik 

yang meliputi nama obat, golongan 

obat. 

A. Karakteristik Pasien 

1. Berdasarkan Jenis Kelamin 

Jenis kelamin merupakan salah 

satu faktor risiko yang mempengaruhi 

seseorang lebih rentan terkena 

penyakit DM. Karakteristik pasien 

berdasarkan jenis kelamin terbagi 

menjadi dua yaitu perempuan dan 

laki-laki. Persentase kasus DM tipe II 

berdasarkan jenis kelamin dapat 

dilihat pada  gambar 1. 

Gambar 1. Karakteristik Pasien 

Berdasarkan Jenis Kelamin 

pasien yang menderita DM tipe 

II di Puskesmas Pandak I berdasarkan 

Gambar 1 lebih banyak berjenis 

kelamin perempuan dibandingkan 
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laki-laki. Hasil dari penelitian ini sejalan 

dengan penelitian yang telah dilakukan oleh 

Maulidya dan Oktiani tahun  2021 pasien 

berjenis kelamin perempuan dengan 

persentase 64% dan laki-laki dengan 

persentase 36%8. Hal ini dapat diartikan 

bahwa pasien yang menderita DM tipe II 

lebih banyak dialami oleh perempuan 

daripada laki-laki. Penelitian lain dilakukan 

oleh Ananda dkk (2020) yang menyatakan 

bahwa terdapat 221 pasien perempuan 

dengan proporsi tertinggi 58%10. Penelitian 

ini juga didukung oleh hasil penelitian dari 

Abdul dkk (2022) bahwa terdapat 45 pasien 

berjenis kelamin perempuan dengan 

persentase 60% yang mengalami diabetes 

mellitus28. Penelitian serupa juga dilakukan 

oleh Nazhipah dkk (2022) terdapat 25 

pasien berjenis kelamin perempuan dengan 

persentase 60% dan laki-laki 17 pasien 

(40%) 11. Penelitian Khusna dan Septiana 

(2019) juga menyatakan bahwa jenis 

kelamin perempuan lebih besar daripada 

laki-laki dengan presentase sebesar 64,76% 

(perempuan) dan 35,24% (laki-laki)12. 

Hal ini disebabkan karena perempuan 

memiliki peluang meningkatnya Indeks 

Massa Tubuh (IMT) yang lebih besar 

dan sindrom siklus bulanan pasca-

menopause13. Selain itu, perempuan 

yang memiliki riwayat melahirkan 

dengan berat badan bayi ≥ 4 kg atau 

riwayat diabetes gestasional lebih 

mudah berisiko mengalami diabetes8. 

Perempuan juga memiliki LDL (Low 

Density Lipoprotein) atau kolesterol 

jahat yang lebih tinggi dibandingkan 

dengan laki-laki sehingga faktor 

terjadinya DM pada perempuan 3-7 

kali lebih tinggi daripada laki-laki 

yaitu 2-3 kali14. 

2. Berdasarkan Usia 

Usia termasuk faktor risiko 

terkena penyakit DM Tipe II. 

Kategori rentang usia menurut 

Departemen Kesehatan RI tahun 2009 

dibagi menjadi 3 kategori yaitu 26-45 

tahun (Dewasa), 46-65 tahun 

(Lansia), usia >65 tahun (Manula)15. 

Distribusi pasien DM tipe II di 

Puskesmas Pandak I dapat dilihat 

pada Gambar 2. 
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Gambar 2. Karakteristik Pasien Berdasarkan 

Usia 

Berdasarkan Gambar 2 terdiri dari 

rentang usia 37-45 tahun (Dewasa) dengan 

persentase 9% (8 pasien), usia 46-65 tahun 

(Lansia) dengan persentase 69% (62 

pasien), usia >65 tahun (Manula) dengan 

persentase 22% (20 pasien). Hasil penelitian 

ini sejalan dengan penelitian oleh Ananda 

dkk (2020) yang menyatakan bahwa 

terdapat 200 pasien usia 45-54 tahun dengan 

proporsi tertinggi 52%10. Penelitian ini juga 

didukung oleh hasil penelitian dari Abdul 

dkk (2022) bahwa terdapat 60 pasien usia 

56-65 tahun dengan persentase 80% yang 

mengalami diabetes mellitus28. Penelitian 

lain yang dilakukan oleh Suandy dkk (2022) 

menunjukkan bahwa pasien yang menderita 

DM tipe II paling banyak pada rentang usia 

≥ 40-60 tahun (98%)16. Penelitian serupa 

telah dilakukan oleh Anri (2022), dengan 

hasil pasien menderita DM tipe II paling 

banyak dengan rentang usia ≥ 45 tahun 

(58%). Hasil penelitian  Desy 

Ratnasari dkk (2019) juga 

menyatakan bahwa, hasil penelitian 

rentang usia pasien menderita DM 

tipe II yaitu ≥ 40-60 tahun (97,5%)17. 

Hal ini juga sesuai dengan 

Kemenkes RI (2018), dimana rentang 

usia terkena DM tipe II paling besar 

pada usia 45-74 tahun sebesar 16,2%. 

Menurut PERKENI (2021) usia > 45 

tahun sangat berisiko menderita 

diabetes mellitus tipe II4. Fungsi 

organ tubuh mengalami penurunan 

akibat bertambahnya usia, semakin 

banyak juga sisa-sisa metabolit yang 

tidak diperlukan dalam tubuh yang 

menumpuk dan mengakibatkan 

peningkatan kadar lemak18. Selain itu, 

akibat adanya proses penuaan 

menyebabkan kemampuan sel β 

pankreas dalam memproduksi insulin 

perlahan menurun dan akan memicu 

terjadinya resistensi insulin19. 

B. Pola Peresepan Obat Antidiabetik  

1. Berdasarkan Nama Obat 

Persentase terapi pengobatan DM 

tipe II dapat dilihat pada Gambar 3. 
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Gambar 3. Persentase Obat Antidiabetik 

Berdasarkan Nama Obat 

Berdasarkan gambar 3, dimana obat 

sebanyak 66 pasien mendapatkan terapi obat 

metformin 500mg (73,33%), 22 pasien 

mendapatkan terapi obat glimepiride 2mg 

(24,45%), dan 2 pasien mendapatkan terapi 

obat glibenklamid  5mg (2,22%).  

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Meryta dkk (2023) menyatakan 

bahwa obat DM tipe II yang sering 

digunakan adalah metformin dengan 

persentase sebesar 68,62%20. Penelitian 

serupa dilakukan oleh Saraswati dkk (2020) 

yang menyatakan bahwa pola peresepan 

obat diabetes mellitus tipe II paling banyak 

menggunakan obat metformin dengan 

presentase sebesar 16,85%21. Metformin 

merupakan terapi lini pertama pasien 

diabetes mellitus tipe II karena mampu 

mengurangi produksi glukosa dalam hati22. 

2. Berdasarkan Golongan Obat 

Persentase terapi pengobatan DM 

tipe II dapat dilihat pada Gambar 4. 

 

Gambar 4. Persentase Obat 

Antidiabetik Berdasarkan Golongan 

Obat 

Menurut Gambar 4, golongan 

obat DM tipe II yang sering 

digunakan digunakan di Puskesmas 

Pandak 1 yaitu golongan biguanida 

dengan persentase 73,33% dan 

golongan obat sulfonilurea dengan 

persentase 26,67%. Metformin 

termasuk kedalam golongan obat 

biguanida, sedangkan glimepirid dan 

glibenklamid termasuk kedalam 

golongan obat sulfonilurea23. 

Potensi obat golongan 

biguanida di Puskesmas Pandak 1 

adalah 500 mg. Hasil penelitian ini 

sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Amien dan Nur Afiah 
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(2021), sebanyak 55 kasus (57,3%) 

menggunakan obat golongan biguanida24. 

Penelitian serupa menunjukkan bahwa, obat 

antidiabetes yang paling banyak digunakan 

adalah golongan biguanida dengan 43 kasus 

(50%)25. Berdasarkan hasil penelitian 

Pelawi dan Fauzia (2022) golongan obat 

terbanyak yang digunakan adalah biguanida 

sebanyak 58,3%. Sejalan dengan hasil 

peneitian Meryta dkk (2023) juga 

menyatakan bahwa obat DM tipe II yang 

sering digunakan adalah golongan biguanida 

dengan persentase sebesar 68,62%20. 

Obat golongan biguanida digunakan 

sebagai obat lini pertama pada sebagian 

besar pasien DM tipe II, karena 

efektivitasnya relatif baik, dapat 

menurunkan kadar glukosa darah tanpa 

menyebabkan hipoglikemia dan minim 

terjadinya efek samping obat26. Sedangkan 

golongan obat sulfonilurea termasuk sebagai 

obat lini kedua pada sebagian besar pasien 

DM tipe II27. Golongan obat sulfonilurea 

memiliki mekanisme kerja dapat 

meningkatkan sekresi insulin, tetapi obat ini 

memiliki efek samping dapat meningkatkan 

berat badan dan dapat menyebabkan 

hipoglikemia23. 

KESIMPULAN  

Pola peresepan obat penderita 

DM tipe II di Puskesmas Pandak I 

periode tahun 2022 paling banyak 

menggunakan obat golongan 

biguanida (Metformin) sebanyak 

73,33%. 
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