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ABSTRAK 
 

KAJIAN PERMASALAHAN TERKAIT OBAT (PTO) PADA RESEP 
PENYAKIT SARAF DI APOTEK KIMIA FARMA “X”  

BANGKALAN 
 

ROSYIDA OKTAVIANI 
2443015276 

 
Permasalahan Terkait Obat (PTO) adalah suatu peristiwa atau keadaan 
dimana terapi obat berpotensi atau  secara nyata dapat mempengaruhi hasil 
terapi yang diinginkan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui potensi 
terjadinya PTO pada penyakit saraf di Apotek Kimia Farma “X” wilayah 
Bangkalan. Penelitian ini menggunakan metode prospektif pada pasien 
penyakit saraf selama bulan November 2018 dan data yang diperoleh 
dianalisis secara deskriptif. Hasil penelitian didapatkan sebanyak 40 resep 
pasien penyakit saraf yang memenuhi kriteria inklusi yang menunjukkan 
adanya kejadian PTO meliputi 25% mengalami efek samping obat, 30% 
mengalami ketidaksesuaian dosis obat dan 45% terjadi interaksi obat 
potensial.  
 
Kata kunci : apotek, permasalahan terkait obat, resep, saraf. 
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ABSTRACT 
 

A STUDY OF DRUG RELATED PROBLEMS (DRP) IN NEURO 
DISEASE PRESCRIPTIONS IN THE KIMIA FARMA “X” 

PHARMACY BANGKALAN 
 

ROSYIDA OKTAVIANI 
2443015276 

 
Drug Related Problems (DRP) is an event or situation in which drug therapy 
has the potential or significantly can affect the desired outcome of therapy. 
This study aims to determine the potential for DRP to occur in neurological 
diseases at the Kimia Farma Pharmacy "X" in Bangkalan. This study used a 
prospective method in neurological patients during November 2018 and the 
data obtained were analyzed descriptively. The results showed that 40 
prescriptions of neurological patients who met the inclusion criteria that 
showed DRP incidence included 25% experiencing drug side effects, 30% 
experiencing drug dose mismatches and 45% potential drug interactions. 
 
Keywords: pharmacy, drug related problems, recipe, neuro. 
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