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ABSTRACT 

 

ANALYSIS OF POTENSIAL DRUG INTERACTIONS IN 

GERIATRIC PATIENTS RECEIVING ANTIHYPERTENSIVE 

THERAPY 

(The Research at UMM General Hospital in Malang) 

Sanzainah Ratna Dewi(1)*, Elva Asmiati(2), Nailis Syifa’(2) 

(1)Student of Pharmacy Study Program, Faculty of Health Sciences, Universitas 

Muhammadiyah Malang 
(2)Department of Pharmacy Study Program, Faculty of Health Sciences, 

Universitas Muhammadiyah Malang 

*Email : sanzainahrd@webmail.umm.ac.id  

 

Background: Hypertension is a chronic condition with a high prevalence, 

particularly among the elderly, who are at risk of serious complications due to its 

often asymptomatic nature. Physiological changes in older adults, combined with 

the use of combination antihypertensive therapy, increase the risk of drug-related 

problems, particularly drug interactions. 

Objective: This study aims to analyze the characteristics of potential drug 

interactions involving antihypertensive medications in geriatric patients at the 

outpatient clinic of UMM General Hospital, including patient characteristics, 

severity, mechanisms of interaction, and the distribution of the number of 

medications used. 

Methods: This study is an observational study using a quantitative descriptive 

approach and retrospective data collection. 

Results and Conslusion: The study results indicate that the majority of patients 

experienced more than one potential drug interaction, at a rate of 60.58%. The most 

prevalent mechanism of interaction was pharmacodynamic, with the highest 

proportion of cases falling into the moderate severity category (77.22%), requiring 

therapeutic monitoring. The most frequently found drug combination was 

nifedipine and bisoprolol. It can be concluded that the potential for drug interactions 

in geriatric patients is quite high, thus requiring the active role of healthcare 

professionals, particularly pharmacists, in identifying and monitoring therapy to 

improve the safety and effectiveness of antihypertensive medication use. 
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ABSTRAK 

 

ANALISIS POTENSI INTERAKSI OBAT POTENSIAL PADA 

PASIEN GERIATRI YANG MENDAPATKAN TERAPI 

ANTIHIPERTENSI 

(Penelitian dilakukan di RSU UMM Kota Malang) 

Sanzainah Ratna Dewi(1)*, Elva Asmiati(2), Nailis Syifa’(2) 

(1)Mahasiswa Program Studi Farmasi, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Muhammadiyah Malang 
(2)Program Studi Farmasi, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas 

Muhammadiyah Malang 

*Email : sanzainahrd@webmail.umm.ac.id   

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit kronis dengan prevalensi tinggi, 

terutama pada populasi geriatri, yang berisiko mengalami komplikasi serius akibat 

sifatnya yang sering tanpa gejala. Perubahan fisiologis pada pasien lanjut usia serta 

penggunaan terapi kombinasi antihipertensi meningkatkan risiko terjadinya drug 

related problems, khususnya interaksi obat. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis karakteristik potensi interaksi 

obat antihipertensi pada pasien geriatri di instalasi rawat jalan RSU UMM, meliputi 

karakteristik pasien, tingkat keparahan, mekanisme interaksi, serta distribusi 

jumlah obat yang digunakan. 

Metode: Penelitian ini merupakan studi observasional dengan pendekatan 

deskriptif kuantitatif dan pengumpulan data secara retrospektif. 

Hasil dan Kesimpulan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar 

pasien mengalami lebih dari satu potensi interaksi obat sebesar 60,58%. Mekanisme 

interaksi yang paling dominan adalah farmakodinamik, dengan tingkat keparahan 

terbanyak pada kategori sedang (moderate) sebesar 77,22% yang memerlukan 

pemantauan terapi. Kombinasi obat yang paling sering ditemukan adalah nifedipine 

dan bisoprolol. Dapat disimpulkan bahwa potensi interaksi obat pada pasien geriatri 

cukup tinggi, sehingga diperlukan peran aktif tenaga kesehatan, khususnya 

apoteker, dalam melakukan identifikasi dan pemantauan terapi untuk meningkatkan 

keamanan dan efektivitas penggunaan obat antihipertensi. 
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