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INTISARI

Prevalensi penyakit diabetes mellitus terus meningkat setiap tahun,
terutama diabetes mellitus tipe 2. Biaya yang dikeluarkan untuk terapi DM
mencapai USD 465 miliar di tahun 2011, dan dapat diperkirakan pada tahun 2030
meningkat sebesar USD 595 miliar. Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk
mensintesis informasi mengenai efektivitas biaya pengobatan pada pasien DM
tipe 2 yang menggunakan obat antidiabetes oral tunggal dan kombinasi yang
dilihat dari nilai ACER dan ICER dengan menggunakan systematic literature
review.

Penelitian ini merupakan systematic literature review. Pencarian literatur
dilakukan dengan kata kunci cost effectiveness of diabetic type 2 menggunakan
mesin pencari jurnal Google Scholar, PubMed, dan Portal Garuda. Hasil
pencarian didapatkan sebanyak 344 artikel dan setelah dilakukan penyaringan
didapatkan 3 artikel yang memenuhi kriteria inklusi. Desain penelitian sebagian
besar menggunakan design cross sectional. Artikel yang memenuhi kriteria
inklusi dilakukan telaah kritis (critical appraisal).

Hasil penelitian ini didapatkan bahwa penggunaan antidiabetes oral
tunggal yang paling cost effective yaitu golongan sulfonilurea dengan nilai ACER
sebesar 128.900 dan nilai ICER sebesar -4,857, sedangkan penggunaan
antidiabetes oral kombinasi yang paling cost effective yaitu kombinasi golongan
biguanide dengan sulfonilurea dengan nilai ACER sebesar 2.215,351 dan nilai
ICER sebesar -170,208.

Kata Kunci: Diabetes mellitus tipe 2, systematic review, ADO tunggal, ADO
kombinasi, efektivitas biaya.
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ABSTRACT

The prevalence of diabetes mellitus is increasing annually, especially type
2 diabetes. The costs spent on dm therapy reached usd 465 billion in 2011, and it
could be estimated that by 2030 it will increase by $595 billion. The purpose of
this study was to synthesize information on the cost effectiveness of treatment in
dm type 2 patients who use single oral antidiabetes drugs and a combination of
acer and icer values using a systematic literature review.

This research is a systematic literature review. Literature search was
performed using the keyword cost effectiveness of diabetes type 2 using the
Google Scholar journal search engine, PubMed, and Portal Garuda. The search
results were obtained as many as 344 articles and after filtering, 3 articles that met
the inclusion criteria were obtained. Most of the research designs used cross
sectional design. Articles that met inclusion criteria were subjected to a critical
appraisal.

The results of this study found that the highest cost effective use of single
oral antidiabetic is the sulfonylurea group with an ACER value of 128,900 and an
ICER value of -4,857, while the most cost effective use of combined oral
antidiabetic is the combination of the biguanide class and the sulfonylurea with an
ACER value of 2,215,351. and the ICER value is -170.208.

Keyword: Diabetic type 2, systematic review, ADO single, ADO combination,
cost effectiveness.

Xiv



BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Pada tahun 2019, jumlah populasi pasien penyakit diabetes mellitus di
Indonesia terus meningkat setiap tahun, terutama diabetes mellitus tipe 2
(Kemenkes RI, 2014). Diabetes mellitus merupakan gangguan metabolisme kronis
dengan karakteristik kenaikan kadar gula darah atau hiperglikemi yang terjadi
karena kelainan sekresi insulin (Nabyl, 2012). Seiring dengan bertambahnya usia,
prevalensi diabetes meningkat menjadi 90%. Peningkatan populasi penyakit DM
tipe 2 disebabkan oleh gaya hidup pasien seperti kurangnya olahraga, kelebihan

kalori dan obesitas (Ningrum, dkk., 2019).

Diabetes yang tidak terkontrol dengan baik dapat menimbulkan
komplikasi. Pada tahap akut, komplikasi diabetes terjadi akibat gangguan
metabolik seperti hiperglikemia, sedangkan pada tahap lanjut, komplikasi diabetes
terjadi akibat kerusakan mikrovaskuler dan makrovaskuler (Almasdy, 2015).
Komplikasi mikrovaskuler berupa retinopati, neuropati dan nefropati sedangkan
komplikasi makrovaskuler berupa penyakit jantung koroner, stroke, dan penyakit

vaskular periferal (Waspadji, 2006).

World Health Organization(WHO) memprediksi adanya peningkatan

jumlah pasien DM vyang menjadi salah satu ancaman kesehatan global.



Peningkatan jumlah pasien DM di Indonesia dari 8,4 pada tahun 2000 menjadi
sekitar 21,3 juta pada tahun 2030. International Diabetes Federation (IDF)
memprediksi adanya kenaikan jumlah pasien DM di Indonesia dari 9,1 juta pada
tahun 2014 menjadi 14,1 juta pada tahun 2035 (PERKENI,2015). Menurut data
RISKESDAS (2018) prevalensi penyakit DM di Indonesia meningkat dari 6,9%

menjadi 8,5%.

Prevalensi diabetes mellitus yang terus meningkat, mengakibatkan
tingginya kebutuhan obat dan bertambah pula biaya kesehatan di Indonesia.
Peningkatan biaya kesehatan tersebut dapat mengancam akses pelayanan dan
mutu pelayanan kesehatan. Biaya yang dikeluarkan untuk terapi DM mencapai
USD 465 miliar di tahun 2011, dan dapat diperkirakan pada tahun 2030

meningkat sebesar USD 595 miliar (International Diabetes Federation, 2013).

Perlu dilakukan pengontrolan pada pasien diabetes mellitus agar biaya
yang dikeluarkan efektif secara farmakoekonomi. Salah satu metode yang dapat
digunakan yaitu Cost Effective Analysis (CEA). Cost Effective Analysis yaitu
metode analisis ekonomi yang komprehensif, dilakukan dengan membandingkan
sumber daya yang digunakan (input) dengan konsekuensi dari pelayanan (output)
antara dua atau lebih alternatif. Perhitungan efektivitas biaya dilihat dari nilai
ACER dan ICER. ACER digunakan untuk menggambarkan total biaya dari suatu
program atau alternatif dibagi dengan outcome klinik, sedangkan ICER digunakan
untuk menghasilkan peningkatan satu unit outcome relatif terhadap

pembandingnya (Andayani, 2013).



Kurangnya pemanfaatan dari hasil penelitian merupakan salah satu
permasalahan dalam penelitian. World Health Organization menyarankan
beberapa metode penyajian fakta kepada pengguna, salah satunya yaitu systematic
literature review. Systematic literature review merupakan metode penilaian untuk
mengidentifikasi, menilai dan menginterpretasi seluruh temuan pada suatu tema
penelitian, untuk menjawab pertanyaan penelitian yang telah ditetapkan
sebelumnya atau topik tertentu (Siswanto, 2010). Berdasarkan paparan di atas
maka, perlu dilakukan systematic literature review untuk mengkaji beberapa
antidiabetes oral yang paling cost effective, baik antidiabetes oral tunggal maupun
kombinasi. Penyusunan tinjauan sistematik ini diharapkan dapat menjadi sumber
acuan dalam mengambil keputusan terkait penentuan kebijakan, khususnya di

bidang ekonomi kesehatan.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang diatas, maka masalah yang akan dibahas
pada penelitian ini yaitu bagaimana efektivitas biaya penggunaan obat
antidiabetes oral tunggal dan kombinasi pada pasien diabetes mellitus tipe 2

dilihat dari nilai ACER dan ICER?

C. Tujuan Penelitian

Tujuan dari penelitian ini yaituuntuk mengetahui efektivitas biaya penggunaan
obat antidiabetes oral tunggal dan kombinasi pada pasien diabetes mellitus tipe 2
dilihat dari nilai ACER dan ICER dengan menggunakan systematic literature

review.



D. Manfaat Penelitian

Manfaat dari penelitian ini yaitu:

1.  Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan Kkajian
farmakoekonomi dalam memilih suatu obat yang rasional pada
pengobatan diabetes mellitus.

2. Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat sebagai media informasi

dalam pendidikan Manajemen Rumah Sakit dan aplikasinya di lapangan.



BAB Il

METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan systematic literature review tanpa meta analisis
dari berbagai literatur yang relevan dengan tema mengenai guideline diabetes
mellitus tipe 2.

B. Instrumen Penelitian

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini yaitu dilakukan pencarian
untuk mendapatkan data sekunder dari artikel yang terpublikasi atau terindeks
melalui mesin pencari jurnal yaitu Google Scholar, PubMed, dan Portal
Garuda. Pencarian artikel dimulai sejak tanggal 18-22 Juni 2020, dengan kata
kunci cost effectiveness of diabetic type 2 atau ekfetivitas biaya diabetes tipe
2.

C. Kiriteria Inklusi dan Eksklusi

1. Kiriteria inklusi

a. Artikel yang merupakan original research bukan dalam bentuk

literature review
b. Artikel yang diterbitkan pada jurnal minimal 10 tahun terakhir
c. Artikel tersedia dalam bentuk (full text) tidak hanya mencantumkan

bagian abstrak saja

28
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d. Artikel memuat tentang efektivitas biaya pengobatan diabetes tipe 2
oral.

2. Kriteria eksklusi

a. Artikel yang tidak menunjukkan biaya medis langsung (biaya obat,
biaya pemeriksaan, biaya laboratorium).
D. Jalannya Penelitian

1. Persiapan
Penelitian diawali dengan tahap persiapan meliputi: studi pustaka,
merumuskan masalah, penyusunan proposal, dan pencarian artikel.
Pencarian artikel yang terpublikasi atau terindeks dilakukan melalui
Google Scholar, PubMed, dan Portal Garuda dengan kata kunci cost
effectiveness of diabetic type 2 atau efektivitas biaya diabetes tipe 2.

2. Peninjauan Secara Kritis (Critical Appraisal)
Artikel dianalisis sesuai dengan kata kunci yang telah di masukkan untuk
mengetahui apakah di inklusi atau di eksklusi. Artikel yang memenuhi
kriteria inklusi selanjutnya dilakukan critical appraisal menggunakan
tools Joanna Briggs Institute Critical Appraisal. Critical appraisal
dilakukan oleh 2 orang yang berbeda dan selanjutnya dilakukan diskusi
untuk menentukan apakah artikel di inklusi atau di eksklusi.

3. Ekstraksi Data
Ekstraksi data dilakukan dengan review satu persatu artikel yang telah
memenuhi kriteria inklusi, selanjutnya disusun dalam sebuah tabel yang

berisi tentang judul artikel, nama penulis, tahun terbit, golongan obat, rata-
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rata biaya pengobatan, efektivitas terapi,nilai ACER, nilai ICER dan

interpretasi (kesimpulan).

E. Alur Seleksi Penelitian

Identifikasi

Pencarian dengan menggunakan kata kunci cost effectiveness
of diabetic type 2 atau ekfetivitas biaya diabetes tipe 2 yang
diakses melalui Google Scholar, PubMed, dan Portal Garuda

sejak tanggal 18-22 Juni 2020

Screening

Memenuhi kriteria

Direview

Didapatkan 344

jurnal penelitian

3 artikel sesuai kriteria inklusi

3 artikel efektivitas biaya pengobatan
dm tipe 2

Gambar 3. Alur Seleksi Penelitian

341 artikel Tidak sesuai
kriteria inklusi :

1. 41 artikel terbitan lebih
dari 10 tahun

2. 240 artikel tidak sesuai
dengan penelitian

3. 43 artikel review

4. 5 artikel tidak bisa di
akses

5. 12 artikel tidak
menyatakan biaya setiap
obat




BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

ADO tunggal yang paling cost effective yaitu golongan sulfonilurea dengan
nilai ACER sebesar 128.900 dan nilai ICER sebesar -4,857, sedangkan terapi
ADO kombinasi yang paling cost effective yaitu golongan biguanide dan
sulfonilurea dengan nilai ACER sebesar 2.215,351 dan nilai ICER sebesar -

170,208.

B. Saran

Perlu dilakukan systematic literature review lebih lanjut setelah penelitian ini

dengan artikel yang lebih banyak.
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