BAB 5
KESIMPULAN & SARAN

5.1 Kesimpulan
1. Berdasarkan profil peresepan obat yang termasuk Kkategori
polifarmasi pada pasien Diabetes Melitus, dapat diketahui bahwa
rata-rata pasien DM menerima 5,9 item obat tiap lembar resep
polifarmasi.
2. Terdapat hubungan vyang signifikan (P=0,012<0,05) antara
penambahan jumlah obat dengan potensi DRPs yang terjadi pada

pasien Diabetes Melitus.

5.2 Saran
5.2.1  Saran Kepada Puskesmas

Diharapkan agar puskesmas lebih memperhatikan mengenai resiko
yang mungkin terjadi pada kombinasi obat yang berpotensi menimbulkan
efek interaksi yang berbahaya untuk pasien pada pengobatan polifarmasi

terutama pasien Diabetes Melitus.

5.2.2  Saran Kepada Tenaga Kesehatan
Diharapkan peranan dari tenaga kesehatan, khususnya dokter dan
apoteker agar dapat saling bekerja sama dalam meningkatkan mutu

pelayanan kesehatan.
5.2.3  Saran Kepada Peneliti Selanjutnya

Disarankan untuk melakukan penelitian lebih lanjut terkait variabel

yang belum diteliti dalam penelitian ini, menggunakan periode waktu yang
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lebih panjang, dan melakukan penelitian dengan metode prospektif sehingga

dapat diperoleh gambaran yang sedang terjadi dari pasien.
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