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ABSTRACT 

A STUDY OF DRUG INTERACTIONS IN PRESCRIPTION OF 

OUTPATIENT PATIENTS 

 

DIABETES MELLITUS WITH HYPERTENSION 

(At Wagir Community Health Center, January-March 2022) 

 

Dwiky Uliva R Z (1), Mutiara Titani (2), Rizka Novia Atmadani(3) 

 

Pharmacy Study Program, Faculty of Health Sciences, University of 

Muhammadiyah Malang (1) 

 

This study aimed to evaluate the potential for drug interactions in outpatient 

prescriptions for Diabetes Mellitus (DM) patients with hypertension at the Wagir 

Community Health Center during January–March 2022. DM and hypertension are 

two chronic diseases that often coexist and require long-term combination therapy, 

which carries a high risk of drug interactions. This study used a retrospective 

descriptive method with secondary data collection from the medical records of 

patients who met the inclusion criteria. A total of 129 patients were analyzed based 

on their demographic profile, type of antidiabetic and antihypertensive therapy, and 

potential drug interactions. The results showed that the majority of patients were 

women aged 51–60 years. The most frequently prescribed antidiabetic drug was 

metformin, while the most commonly prescribed antihypertensive drug was 

amlodipine. Potential drug interactions were found in 88% of patients, with the 

most frequent interactions between metformin and amlodipine being 

pharmacodynamic and moderate in severity. The most dominant interaction 

mechanism was pharmacodynamic. This study emphasizes the importance of 

therapeutic monitoring and evaluating the rationality of drug use to avoid adverse 

side effects and improve treatment effectiveness. Patient education and 

interprofessional collaboration in pharmaceutical services are also needed. 

Keywords: drug interactions, diabetes mellitus, hypertension  
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ABSTRAK 

KAJIAN INTERAKSI OBAT PADA PERESEPAN 

PASIEN RAWAT JALAN  

DIABETES MELLITUS DENGAN HIPERTENSI 

(Di Puskesmas Wagir Periode Januari-Maret Tahun 2022) 

 
Dwiky Uliva R Z(1), Mutiara Titani(2). Rizka Novia Atmadani(3) 

 

Program Studi Farmasi Fakultas Ilmu kesehatan, Universitas Muhammadiyah 

Malang(1) 

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi potensi interaksi obat pada peresepan 

pasien rawat jalan Diabetes Mellitus (DM) dengan hipertensi di Puskesmas Wagir 

selama periode Januari–Maret 2022. DM dan hipertensi merupakan dua penyakit 

kronis yang sering terjadi bersamaan dan memerlukan terapi kombinatif jangka 

panjang, yang berisiko tinggi menyebabkan interaksi obat. Penelitian ini 

menggunakan metode deskriptif retrospektif dengan pengambilan data sekunder 

dari rekam medik pasien yang memenuhi kriteria inklusi. Total 129 pasien 

dianalisis berdasarkan profil demografi, jenis terapi antidiabetes dan antihipertensi, 

serta potensi interaksi obat. Hasil menunjukkan bahwa mayoritas pasien adalah 

perempuan usia 51–60 tahun. Obat antidiabetes yang paling sering diresepkan 

adalah metformin, sedangkan obat antihipertensi terbanyak adalah amlodipin. 

Terdapat potensi interaksi obat pada 88% pasien, dengan interaksi terbanyak antara 

metformin dan amlodipin yang bersifat farmakodinamik dan berkeparahan sedang 

(moderate). Mekanisme interaksi yang paling dominan adalah farmakodinamik. 

Penelitian ini menekankan pentingnya pemantauan terapi dan evaluasi rasionalitas 

penggunaan obat guna menghindari efek samping yang merugikan dan 

meningkatkan efektivitas pengobatan. Diperlukan pula edukasi pasien serta 

kolaborasi antarprofesi dalam pelayanan kefarmasian. 

 

Kata Kunci: interaksi obat, diabetes mellitus, hipertensi 
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