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INTISARI 

HARJA, A.M., EVALUASI PENGGUNAAN ANTIDEPRESAN PADA 

PENGOBATAN PASIEN DEPRESI MAYOR RAWAT INAP DI RUMAH 

SAKIT JIWA DAERAH SURAKARTA TAHUN 2011, SKRIPSI, FAKULTAS 

FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA. 

 

Depresi merupakan salah satu bentuk gangguan jiwa yang dilatarbelakangi 

oleh berbagai permasalahan kehidupan yang dihadapi oleh setiap individu. Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO) mencatat depresi adalah gangguan mental yang umum 

terjadi diantara populasi. Diperkirakan 350 juta manusia di muka bumi ini menderita 

depresi mayor. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pola penggunaan obat 

antidepresan pada pengobatan pasien depresi mayor rawat inap di Rumah Sakit Jiwa 

Daerah Surakarta Provinsi Jawa Tengah tahun 2011. 

Jenis penelitian ini adalah non eksperimental dengan rancangan deskriptif dan 

pengambilan data secara retrospektif. Populasi penelitian adalah pasien depresi mayor 

dengan ciri symptom psikotik yang menjalani rawat inap di RSJD Surakarta Provinsi 

Jawa Tengah Tahun 2011 diambil sebanyak 61 pasien. Data dianalisis secara 

deskriptif untuk mengetahui profil pasien dan profil penggunaan obat antidepresan, 

kemudian penelitian analitik dilakukan untuk mengetahui kesesuaian penggunaan 

obat antidepresan berdasarkan faktor tepat dosis, frekuensi dan pilihan obat. 

Berdasarkan penelitiaan deskriptif diperoleh data bahwa antidepresan yang 

digunakan adalah SSRI sebanyak 47, 5 %, trisiklik 39,3 %, tetrasiklik 13, 1 %. 

Kesesuaian pola penggunaan obat antidepresan berdasarkan Practice Guideline For 

The Treatment of Patients With Major Depressive Disorder, 3
th

 ed. American 

Psichiatric Assosiation 2010, diperoleh hasil tepat obat 95, 1 %, tepat dosis 93, 4 %, 

tepat frekuensi 95, 1 %. Diperoleh kesimpulan bahwa penggunaan obat antidepresan 

pada pengobatan pasien depresi mayor rawat inap di RSJD Surakarta tahun 2011 

sudah sesuai. 

Kata kunci : Depresi mayor, Antidepresan, Ketepatan penggunaan obat, Pola 

penggunaan obat, RSJD Surakarta. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

HARJA, A.M., EVALUATION OF THE USE OF ANTIDEPRESSANT IN THE 

TREATMENT OF MAJOR DEPRESSED PATIENTS ADMITTED TO THE 

MENTAL HOSPITAL SURAKARTA IN 2011,THESIS, FACULTY OF 

PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA. 

 

Depression is one form of mental disorder are motivated by a variety of life 

problems faced by each individual. The World Health Organization (WHO) noted 

that depression is a common mental disorder among the population. An estimated 350 

million people in the world suffer from major depression. This study aimed to 

determine the pattern of use of antidepressants in the treatment of major depressed 

patients hospitalized in the Mental Hospital Surakarta, Central Java Province in 2011.  

This research is non-experimental, descriptive design and sampling data 

retrospectively. The study population was patients with characteristic symptoms of 

major depressive psychotic hospitalized in RSJD Surakarta, Central Java Province In 

2011 a total of 61 patients were taken. Data were analyzed descriptively to determine 

the patient profile and the profile of use of antidepressants, and analytical research 

conducted to determine the suitability of the use of antidepressant medications by 

factors right dose, frequency and choice of drugs.  

Based penelitiaan descriptive data showed that SSRI antidepressants are 

used by 47, 5%, tricyclic 39.3%, tetrasiklik 13, 1%. Suitability patterns of 

antidepressant drug use by Practice Guideline For The Treatment of Patients With 

Major Depressive Disorder, 3
th

 ed. American Psichiatric Assosiation 2010, obtained 

the results right medicine 95, 1%, right dose 93, 4%, on the frequency of 95, 1%. The 

conclusions are that the use of antidepressants in the treatment of major depressive 

patients hospitalized in RSJD Surakarta in 2011 was appropriate. 

Keywords: Major depression, Antidepressants, accuracy of drug use, drug use 

patterns, RSJD Surakarta. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Masalah 

Depresi merupakan salah satu bentuk gangguan jiwa yang dilatarbelakangi 

oleh berbagai permasalahan kehidupan yang dihadapi oleh setiap individu. Berawal 

dari stress yang tidak diatasi, maka seseorang dapat mengalami fase depresi. Penyakit 

ini kerap diabaikan karena dianggap bisa hilang sendiri tanpa pengobatan.  

Gangguan depresi merupakan gangguan kejiwaan yang dapat mengganggu 

kehidupan dan dapat diderita tanpa memandang usia, status sosial, latar belakang, 

maupun jenis kelamin (Lukluiyyati 2010). Depresi yang berat juga menimbulkan 

munculnya berbagai penyakit fisik, seperti gangguan pencernaan, asma, gangguan 

pada pembuluh darah (kardiovaskular), serta menurunkan produktivitas. Sejak 

depresi sering didiagnosis, WHO memperkirakan depresi akan menjadi penyebab 

utama masalah penyakit dunia pada tahun 2020 (Semium 2006). 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mencatat depresi adalah gangguan 

mental yang umum terjadi di antara populasi. Diperkirakan 350 juta manusia di muka 

bumi ini menderita depresi, diperkirakan 1 juta kasus kematian terjadi karena bunuh 

diri. Meskipun terdapat pengobatan yang efektif untuk depresi, kurang dari setengah 

penderita depresi (dibeberapa negara, kurang dari 10%) menerima pengobatan 

tersebut. Hambatan terhadap perawatan yang kurang efektif dikarenakan kurangnya 

sumber daya, kurangnya penyedia layanan kesehatan yang terlatih, stigma sosial yang 



terkait dengan gangguan kejiwaan, serta penilaian diagnosis yang kurang tepat 

(Anonim 2012). 

 Selective serotonin reuptake inhibitor (SSRI) secara umum diterima sebagai 

obat pilihan pertama untuk mengobati depresi sedang sampai parah, karena SSRI 

memiliki profil efek samping yang rendah, relatif aman saat overdosis, mudah 

dikelola, dan memiliki sedikit potensi untuk penyalahgunaan obat. Serotonin 

Selective Reuptake Inhibitor (SSRI) lebih efektif dibandingkan dengan antidepresan 

lainnya, serta memiliki resiko efek samping yang umumnya lebih diterima 

dibandingkan antidepresan trisiklik atau monoamin oxidase inhibitors. Antidepresan 

SSRI menyebabkan efek antikolinergik lebih kecil dan kardiotoksisitas lebih rendah 

(Schwartz & Petersen 2009). 

Menurut Andri 2012, obat antidepresan golongan Serotonin Selective 

Reuptake Inhibitor (SSRI) dan Serotonin Norephineprine Reuptake Inhibitor (SNRI) 

adalah pilihan-pilihan obat yang digunakan untuk kasus depresi.  Selain efektif 

mengobati, pemilihan obat juga perlu melihat tolerabilitasnya atau kemampuan 

pasien dalam beradaptasi dengan obat itu. Kadang memang ada obat yang efektif, tapi 

pasien tidak tahan dengan efek samping yang sering muncul akibat obat yang dia 

minum. Antidepresan golongan SSRI atau SNRI mempunyai tolerabilitas yang baik, 

pasien cukup nyaman dengan obat yang diberikan. 

Tingkat kekambuhan depresi tergantung dari tata cara dan tingkat kepatuhan 

dari penggunaan antidepresan. Penggunaan antidepresan yang tidak sesuai dengan 



rekomendasi terapi mempunyai resiko kekambuhan 45% sampai 70% lebih tinggi 

jika dibandingkan dengan menjalani terapi sesuai rekomendasi (Lukluiyyati 2010). 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan akan dilakukan 

penelitian dengan judul “Evaluasi  Penggunaan Obat Antidepresan pada Pengobatan 

Pasien Depresi Rawat Inap di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta Tahun 2011”. 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan maka dapat di rumuskan 

masalah yang akan diselesaikan yaitu : 

1. Bagaimanakah pola penggunaan antidepresan pada pengobatan pasien depresi 

yang menjalani rawat inap di RSJD Surakarta pada tahun 2011? 

2. Apakah penggunaan obat pada pengobatan pasien depresi yang menjalani rawat 

inap di RSJD Surakarta sesuai dengan Practice Guideline For The Treatment of 

Patients With Major Depressive Disorder, 3
th

 ed. American Psichiatric 

Assosiation 2010? 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Mengetahui pola penggunaan obat antidepresan pada pengobatan pasien depresi 

yang menjalani rawat inap di RSJD Surakarta pada tahun 2011. 

2. Mengetahui kesesuaian penggunaan obat antidepresan pada pengobatan pasien 

depresi yang menjalani rawat inap di RSJD Surakarta pada tahun 2011 berdasar 

Practice Guideline For The Treatment of Patients With Major Depressive 

Disorder, 3
th

 ed. American Psichiatric Assosiation 2010? 



D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai salah satu sumber 

informasi mengenai penggunaan obat antidepresan sebagai pengobatan depresi.  

Selain itu, juga dengan adanya penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan masukan 

bagi pihak Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta dalam upaya meningkatkan mutu 

pelayanan kesehatan khususnya dalam pelayanan pengobatan bagi pasien depresi. 

 

 


