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ABSTRAK 

Hipertensi merupakan penyakit kronis dengan prevalensi tinggi yang 

menjadi faktor risiko utama terjadinya penyakit kardiovaskular. Penggunaan 

terapi antihipertensi yang tidak optimal dapat menyebabkan masalah terkait 

obat (Drug Related Problems/DRPs) yang berpotensi menurunkan 

efektivitas terapi dan meningkatkan risiko efek samping. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi DRPs pada pasien hipertensi rawat inap 

di RSPAD Gatot Subroto dengan menggunakan metode Pharmaceutical 

Care Network Europe (PCNE) V9.1. Penelitian ini menggunakan desain 

deskriptif retrospektif dengan sumber data berupa rekam medis pasien 

periode September 2023 hingga April 2025. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa sebagian besar pasien menerima terapi kombinasi antihipertensi. 

Jenis DRPs yang paling banyak ditemukan adalah terkait kemanan 

pengobatan berupa potensi kejadian efek samping obat yang terjadi dan 

efektivitas terapi obat yang tidak optimal. Faktor penyebab yang dominan 

meliputi kombinasi obat yang tidak tepat serta potensi efek samping obat 

tertentu. Hasil penelitian ini menegaskan pentingnya peran apoteker klinis 

dalam melakukan pemantauan terapi untuk mengidentifikasi dan 

menangani DRPs, sehingga dapat meningkatkan keselamatan pasien dan 

efektivitas terapi antihipertensi di rumah sakit. 

Kata Kunci: Hipertensi, Drug Related Problems, PCNE V9.1, obat 

Antihipertensi, RSPAD Gatot Subroto 
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ABSTRACT 

Hypertension is a chronic disease with a high prevalence and is a major risk 

factor for cardiovascular diseases. Inappropriate use of antihypertensive 

therapy can lead to Drug Related Problems (DRPs), potentially reducing 

therapeutic effectiveness and increasing the risk of adverse effects. This 

study aimed to identify DRPs among inpatient hypertensive patients at 

RSPAD Gatot Subroto using the Pharmaceutical Care Network Europe 

(PCNE) V9.1 classification system. This research employed a descriptive 

retrospective design, utilizing medical record data collected between      

September 2023 and April 2025. The findings showed that most patients 

received combination antihypertensive therapy. The most frequently identi-

fied DRPs were suboptimal therapeutic effectiveness and adverse drug 

events. The predominant causes included inappropriate drug selection ac-

cording to clinical guidelines and dosing errors. These results underscore 

the vital role of clinical pharmacists in therapy monitoring to identify and 

address DRPs, thereby enhancing patient safety and improving the effec-

tiveness of antihypertensive therapy in hospital settings. 

Keywords: Hypertension, Drug Related Problems, PCNE V9.1, Antihyper-

tensive drug, RSPAD Gatot Subroto 
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