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RINGKASAN 

Penyakit hipertensi menjadi masalah kesehatan global, termasuk di Indonesia, 

Dengan prevalensi hipertensi sebesar (36,3%) pada tahun 2018 di Jawa Timur 

(Riskesdas, 2018). Evaluasi penggunaan obat hipertensi dapat membantu 

mengoptimalkan pengelolaan obat di puskesmas, Kemenkes memiliki Kamus 

Farmasi dan Alat Kesehatan (KFA) untuk melihat kesesuaian penamaan obat, WHO 

merekomendasikan penggunaan metode seperti Anatomical Therapeutic Chemical 

(ATC) dan Defined Daily Dose (DDD) untuk menilai kuantitas penggunaan obat. 

Selain itu, metode Drug Use(DU) dan Drug Cost (DC) digunakan untuk 

mengevaluasi pola penggunaan obat dan biaya pengobatan (WHO, 2023). 

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui gambaran penggunaan dan pembiayaan 

pada pasien dengan diagnosis hipertensi yang mendapatkan pengobatan 

Amlodipine di Puskesmas Wagir kabupaten Malang dengan menggunakan metode 

penamaan sesuai KFA dan analisa data dengan metode ATC/DDD, DU, DC.  

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif analitik. Rancangan penelitian ini 

adalah kuantitatif, pengambilan data dilakukan dengan teknik total sampling 

dengan pendekatan purposive sampling. Populasi penelitian ini pasien yang 

mendapatkan peresepan Amlodipine pada periode 2020 -2021 di puskesmas Wagir 

Kabupaten Malang. 

Pada penelitian ini didapatkan hasil DDD/KPRJ Amlodipine dengan total 15,80 

mg pada tahun 2020. Sedangkan pada tahun 2021 memiliki total DDD/KPRJ 20,54 

mg pada tahun 2021. DDD value Amlodipine yang didapatkan lebih dari DDD 

value Amlodipine WHO yaitu sebesar 5mg. Penggunaan Amlodipine di Puskesmas 

wagir pada tahun 2020 sebanyak 79325 mg dengan 79,01 mg Amlodipine yang 

didapatkan pasien setiap satu kali kunjungan. sedangkan pada tahun 2021 sebanyak 

136800 mg dengan 102,70 mg Amlodipine yang didapatkan pasien setiap satu kali 

kunjunganPembiayaan Amlodipine pada periode 2020 sebesar Rp1.077.326,67 

yang dimana setiap pasien dalam satu kali kunjungan mengeluarkan anggaran 

sebesar Rp1.073,03. Sedangkan pada periode 2021 dianggarkan sebesar 

Rp1.853.929,88 yang dimana setiap pasien dalam satu kali kunjungan 

mengeluarkan anggaran sebesar Rp1.391,84.
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ABSTRACT 

 

DESCRIPTION OF THE ANALYSIS OF THE USE AND FINANCING OF 

AMLODIPINE AT THE WAGIR HEALTH CENTER, MALANG DISTRICT 

Resi Puguh Prihantono1, Elva Asmiati2, Mutiara Titani3, Angga Iswara Widigda 

Effendi4 
123Pharmacy Study Program, Faculty of Health Sciences 

University of Muhammadiyah Malang 
4Center for Smart Molecules Based on Alama Genetic Resources  

(SMONAGENES), Brawijaya University, Malang 

*email : resipuguh86@webmail.umm.ac.id  

Background: Hypertension is a condition of increased systolic blood pressure ≥140 

mmHg or diastolic pressure ≥90 mmHg or both. Hypertension often does not show 

any symptoms for a long time. Hypertension is one of the risk factors for various 

diseases. 

Objective: This study was to analyze the use and cost of Amlodipine drugs at the 

Wagir Primary Health Care, Malang District from January 2020 to December 2021. 

Design: observational study with a retrospective descriptive research design and 

data collected using quantitative auditing methods using ATC/DDD, Drug Use, and 

Drug Cost. 

Data sources: Outpatient medical records. 

Target Population: Adults patients prescribed Amlodipine. 

Time Horizone: 2020 until 2021. 

Perspective: Health care sector. 

Intervention: implementation of Electronical medical records and pharmacy 

digital dictionaries based on ATC WHO. 

Result and Conclusion: In this study, DDD/Inhabitant had a total of 15,80 mg, DU 

79325 mg, and DC Rp1.077.326,67 in 2020. In 2021, the DDD/Inhabitant results 

were 20,54 mg, DU 136800 mg, and DC Rp1.853.929,88. The DDD value of 

Amlodipine > DDD value of Amlodipine by WHO which is 5mg. 

 

Keywords: Hypertension, Amlodipine, ATC/DDD, Drug Use, Drug Cost. 
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ABSTRAK 

 

GAMBARAN ANALISIS PENGGUNAAN DAN PEMBIAYAAN 

AMLODIPINE DI PUSKESMAS WAGIR KABUPATEN MALANG 

Resi Puguh Prihantono1, Elva Asmiati2, Mutiara Titani3, Angga Iswara Widigda 

Effendi4 
123Program Studi Farmasi, Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Malang 
4Center for Smart Molecules Based on Alama Genetic Resources  

(SMONAGENES), Universitas Brawijaya, Malang 

*email : resipuguh86@webmail.umm.ac.id  

Latar Belakang: Hipertensi adalah kondisi peningkatan tekanan darah sistolik 

≥140 mmHg atau tekanan diastolik ≥90 mmHg atau keduanya. Hipertensi sering 

kali tidak menunjukkan gejala apa pun dalam waktu yang lama. Hipertensi 

merupakan salah satu faktor risiko dari berbagai penyakit. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Penggunaan dan biaya obat 

Amlodipine di Puskesmas Wagir, Kabupaten Malang periode Januari 2020 - 

Desember 2021. 

Desain: penelitian observasional dengan desain penelitian deskriptif retrospektif 

dan data dikumpulkan dengan metode audit kuantitatif menggunakan ATC/DDD, 

Penggunaan Obat, dan Biaya Obat. 

Sumber data: Rekam medis pasien rawat jalan. 

Populasi Sasaran: Pasien dewasa yang diresepkan Amlodipine. 

Jangka waktu penelitian: 2020 sampai 2021. 

Perspektif: Sektor pelayanan kesehatan. 

Intervensi: Implementasi rekam medis elektronik dan kamus digital farmasi 

berdasarkan ATC WHO. 

Hasil dan Kesimpulan: Pada penelitian ini, DDD/Kunjungan memiliki total 15,80 

mg, DU 79325 mg, dan DC Rp1.077.326,67 pada tahun 2020. Pada tahun 2021, 

hasil DDD/Kunjungan adalah 20,54 mg, DU 136800 mg, dan DC Rp1.853.929,88. 

Nilai DDD Amlodipine > nilai DDD Amlodipine menurut WHO yaitu 5mg. 

 

Kata kunci: Hipertensi, Amlodipine, ATC/DDD, Penggunaan Obat, Biaya Obat. 
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