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ABSTRAK

KAJIAN LITERATUR EFEKTIVITAS DAN KEAMANAN
EMPAGLIFLOZIN PADA PASIEN DIABETES MELLITUS TIPE 2
DENGAN KOMPLIKASI GAGAL JANTUNG KONGESTIF

SYLVIA HUSEN
2443016230

Diabetes mellitus merupakan suatu kelompok penyakit metabolik
dengan karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena kelainan sekresi
insulin, kerja insulin, atau kedua-duanya. Diabetes Mellitus diklasifikasikan
menjadi 4 kategori yaitu Diabetes mellitus tipe 1, DM tipe 2, DM gestasional,
dan DM tipe lain. DM tipe 2 menyumbang antara 90% sampai 95% dari
diabetes. Empagliflozin merupakan obat golongan SGLT-2 inhibitor yang
direkomendasikan oleh ADA  pada pasien DMT2 dengan penyakit
kardiovaskular aterosklerotik (ASCVD), gagal ginjal kronis, dan gagal
jantung. Empagliflozin bekerja dengan cara menghambat reabsorbsi glukosa
di tubulus proksimal dan memfasilitasi ekskresi glukosa melalui urin,
sehingga dapat memperbaiki kontrol glikemik. Kajian literatur ini bertujuan
untuk mengetahui efektivitas dan keamanan penggunaan terapi empagliflozin
pada pasien DMT2 dengan komplikasi gagal jantung atau penyakit
kardiovaskular lainnya. Proses pencarian artikel dalam kajian literatur ini
menggunakan database PubMed dengan kombinasi kata kunci ("Diabetes
Mellitus,  Type  2/complications'[Mesh]) AND  “empagliflozin™
[Supplementary Concept], dan didapatkan 10 artikel yang memenuhi kriteria
inklusi, yaitu 8 artikel dengan metode Randomized Con trol Trial (RCT) dan
2 artikel dengan metode Cohort. Hasil kajian literatur dari 10 artikel,
menunjukkan bahwa Empagliflozin memiliki efektivitas dalam memperbaiki
kondisi kardiovaskular pada pasien DMT2 dengan menurunkan HbAlc,
tekanan darah, Kkejadian rawat inap gagal jantung, kematian akibat
kardiovaskular, menurunkan angka kejadian major adverse Cardiovascular
Event (MACE), dan mempunyai efek renoprotektif. Efek samping terjadi
pada penggunaan empagliflozin adalah infeksi genital, infeksi saluran kemih,
deplesi volume, dan ketoasidosis.

Kata kunci: Empagliflozin, Diabetes Mellitus tipe 2, Komplikasi,
kardiovaskular, Efektivitas, Keamanan



ABSTRACT

LITERATURE STUDY OF THE EFFECTIVENESS AND SAFETY
OF EMPAGLIFLOZINE IN TYPE 2 DIABETES MELLITUS
PATIENTS WITH COMPLICATIONS OF CONGESTIVE HEART
FAILURE

SYLVIA HUSEN
2443016230

Diabetes mellitus is a group of metabolic diseases characterized by
hyperglycemia that occurs due to the defects in insulin secretion, insulin
action, or both. Diabetes Mellitus is classified into 4 categories, particularly
type 1 DM, type 2 DM, gestational DM, and other types of DM. Type 2
diabetes accounts for between 90% and 95% of diabetes. Empagliflozin is an
SGLT-2 inhibitor drug recommended by the ADA in T2DM patients with
atherosclerotic cardiovascular disease (ASCVD), chronic kidney failure, and
heart failure. Empagliflozin works by inhibiting glucose reabsorption in the
proximal tubule and facilitating glucose excretion through the urine, there by
improving glycemic control. This literature review aimed to determine the
effectiveness and safety of using empagliflozin therapy in T2DM patients
with complications of heart failure or other cardiovascular diseases. The
process of searching for articles in this literature review used the PubMed
database with a combination of keywords ("Diabetes Mellitus, Type
2/complications"[Mesh]) AND "empagliflozin™ [Supplementary Concept]),
and 10 articles were found that met the inclusion criteria, consist of 8 articles
with Randomized Control Trial (RCT) method and 2 articles using the Cohort
method. The results of a literature review of 10 articles showed that
Empagliflozin has effectiveness in improving cardiovascular health in T2DM
patients by reducing HbAlc, blood pressure, heart failure hospitalization,
cardiovascular mortality, and reduce the incidence major adverse
Cardiovascular Event (MACE), and has a renoprotective effect. The side
effects that can occur with the use of empagliflozin are genital infections,
urinary tract infections, volume depletion, and ketoacidosis.

Keywords: Empagliflozin, Type 2 Diabetes Mellitus, Complications,
cardiovascular, Effectiveness, Safety
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