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ABSTRAK

POTENSI INTERAKSI MERUGIKAN
OBAT ANTI INFLAMASI NON STEROID PADA PASIEN
OSTEOARTRITIS YANG MENDAPATKAN POLIFARMASI

Muhammad Naufal Al Faiz

Prevalensi osteoartritis (OA) yang tinggi pada populasi lansia seringkali
disertai dengan kondisi komorbid yang menuntut penggunaan polifarmasi.
Polifarmasi secara substansial meningkatkan risiko terjadinya Drug Related
Problems, termasuk interaksi obat yang melibatkan Obat Anti Inflamasi Non
Steroid (OAINS) sebagai terapi penghilang nyeri pasien OA. Penelitian ini
bertujuan untuk mengkaji potensi interaksi obat yang merugikan yang melibatkan
OAINS pada populasi pasien OA yang menerima polifarmasi di lingkungan RS
Bhayangkara Banjarmasin. Penelitian ini mengadopsi desain observasional
analitik dengan pendekatan cross-sectional. Data diperoleh dari rekam medis
pasien. Potensi interaksi obat diidentifikasi melalui basis data Drugs.com dan
diklasifikasikan menjadi tingkat Minor, Moderate, hingga Major. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa mayoritas pasien adalah perempuan (74,9%) dan berusia >60
tahun (52,9%), dengan jenis OAINS yang paling sering diresepkan adalah natrium
diklofenak (67,17%). Dari total 790 pasangan obat yang dianalisis, ditemukan
potensi interaksi moderate-major sebesar 76,96%. Analisis uji regresi logistik
sederhana (multinomial) menunjukkan adanya hubungan bermakna secara statistik
antara status polifarmasi dengan tingkat keparahan interaksi obat. Pasien yang
menerima polifarmasi memiliki risiko 66,67 kali lebih tinggi untuk mengalami
interaksi  tingkat moderate-major dibandingkan pasien non-polifarmasi
(POR=66,67; 95%CI1:37,04—111,11; p<0,001). Disimpulkan bahwa polifarmasi
merupakan prediktor kuat terhadap potensi interaksi obat merugikan pada pasien
OA. Oleh karena itu, penerapan skrining interaksi obat secara rutin dan sistematis
sangat krusial diimplementasikan untuk menjamin keselamatan pasien dan
meminimalkan risiko klinis yang serius.

Kata-kata kunci: interaksi obat, OAINS, osteoartritis, polifarmasi
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ABSTRACT

POTENTIAL ADVERSE DRUG INTERACTIONS OF NON-
STEROIDAL ANTI-INFLAMMATORY DRUGS IN
OSTEOARTHRITIS PATIENTS RECEIVING POLYPHARMACY

Muhammad Naufal Al Faiz

The high prevalence of osteoarthritis (OA) in the elderly population is often
accompanied by comorbid conditions requiring polypharmacy. Polypharmacy
substantially increases the risk of Drug-Related Problems (DRPs), including drug
interactions involving Non-Steroidal Anti-Inflammatory Drugs (NSAIDs) as pain
relief therapy for OA patients. This study aims to analyze the potential adverse drug
interactions involving NSAIDs among OA patients receiving polypharmacy at
Bhayangkara Hospital Banjarmasin. This study adopted an analytical
observational design with a cross-sectional approach. Data were obtained from
patients' medical records. Potential drug interactions were identified using the
Drugs.com database and classified into Minor, Moderate, and Major levels. The
results showed that the majority of patients were female (74.9%) and aged >60
vears (52.9%), with diclofenac sodium being the most frequently prescribed NSAID
(67.17%). Out of 790 drug pairs analyzed, moderate-major potential interactions
were found at 76.96%. Simple logistic regression analysis (multinomial) showed a
statistically significant relationship between polypharmacy status and the severity
of drug interactions. Patients receiving polypharmacy had a 66.67 times higher risk
of experiencing moderate-major interactions compared to non-polypharmacy
patients (POR=66.67;, 95%CI: 37.04—111.11; p<0.001). It is concluded that
polypharmacy is a strong predictor of potential adverse drug interactions in OA
patients. Therefore, the implementation of routine and systematic drug interaction
screening is crucial to ensure patient safety and minimize serious clinical risks.

Keywords: drug interaction, NSAIDs, osteoarthritis, polypharmacy.
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