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PENGKAJIAN PENGOBATAN PENYAKIT HEPATITIS B DI RUMAH
SAKIT UMUM DAERAH dr. SLAMET KABUPATEN GARUT

ABSTRAK

Telah dilakukan pengkajian pengobatan penyakit hepatitis B di rumah sakit umum
daerah dr. Slamet kabupaten Garut dengan metode retrospektif dan penyajian data
secara deskriptif. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pola pengobatan
dan pengkajian pengobatan penyakit hepatitis B. Data yang diperoleh berupa data
kuantitatif dan data kualitatif. Data kuantitatif meliputi jumlah penderita hepatitis
B berdasarkan usia, jenis kelamin dan jenis obat yang digunakan. Data kualitatif
berupa jenis obat yang digunakan penderita hepatitis B yang dapat menginduksi
kerusakan hati, komplikasi, penyakit penyerta dan nilai SGPT/SGOT penderita
hepatitis B. Berdasarkan hasil pengolahan data diperoleh penderita hepatitis B
berdasarkan umur paling banyak diderita oleh kelompok usia 45-64 tahun,
berdasarkan jenis kelamin paling banyak diderita oleh laki-laki, pengobatan yang
digunakan bersifat asimtomatis dan jenis obat yang paling sering digunakan yaitu
kurkuma, komplikasi yang paling banyak terjadi yaitu asites, jenis obat yang
paling sering diresepkan dan digunakan namun dapat menginduksi kerusakan hati
yaitu ranitidin. Penyakit penyerta yang paling banyak yaitu abses hepar. Diperoleh
83,3% dari sejumlah pasien yang mengalami penurunan nilai SGPT yang masuk
dalam nilai normal. Pola pengobatan penyakit hepatitis B belum sesuai standar
namun keadaan pasien membaik dengan penurunan nilai SGPT dan penyakit
penyerta yang diobati.

Kata Kunci: Hepatitis B, HBsAg, SGPT/SGOT dan Pola Pengobatan.



DRUG USE REVIEW ON HEPATITIS B AT dr. SLAMET HOSPITAL
IN GARUT DISTRICT

ABSTRACT

Drug use review on hepatitis B at dr. Slamet hospital in Garut district with
retrospective method and descriptive data presentation had been studied. The
purpose of the study was to determine the pattern of treatment and medicine
assessment of hepatitis B patient. Data obtained in the form of quantitative and
qualitative. Quantitative data includes the number of hepatitis B patients based on
age, sex and type of drug used. Qualitative data is a type of drug used by hepatitis
B patients who can induce liver damage, complications, comorbidities and SGPT /
SGOT values of hepatitis B patients. Based on the results of data processing
obtained that the patient of hepatitis B are mostly suffered by the age group of
45-64 years and commonly attacked men. The treatment used was asymptomatic
and the most commonly drug used was curcuma, the most complication was
ascites, the type of drug that most commonly prescribed and used was ranitidine
but it can induce liver damage. The most common accompanying diseases are
hepatic abscess, it has been discovered that approximately 83.3% of patients who
take a risk a decrease in SGPT value that include in the normal value. This
suggests that the pattern of treatment for hepatitis B has not been suitable but the
patient's condition improved with decreased SGPT and co-morbidities treated.

Keywords: Hepatitis B, HBsAg, SGPT / SGOT and medicine assessment.
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