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ABSTRAK

Studi Penggunaan Kombinasi Obat Fenitoin dan Natrium Valproat
terhadap Magnesium Serum dan Jumlah Kejang Pasien Epilepsi DI
RSUD Dr. Soetomo

Vonneth Glorya Sambono
2443013236

Epilepsi merupakan kondisi klinis yang dikenali oleh pola kejang mulai
dari status perkembangan saraf sesuai usia, riwayat kejang, dan prognosis.
Penelitian secara klinis pada manusia dan hewan menunjukkan bahwa
kekurangan magnesium dapat menyebabkan kejang. Terapi obat pada
penderita epilepsi dapat secara monoterapi dan politerapi. Salah satu
politerapi yang digunakan adalah kombinasi fenitoin dan natrium valproat.
Tujuan penelitian ini adalah mengetahui gambaran kadar serum magnesium
dan jumlah kejang pada pasien epilepsi yang memperoleh terapi kombinasi
obat fenitoin dan natrium valproat dengan menggunakan metode deskriptif
secara prospektif yaitu data yang diamati adalah data perkembangan subjek
penelitiaan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan terapi
kombinasi fenitoin dan natrium valproat sebanyak 10 pasien dengan dosis
tertingggi yaitu fenitoin 500mg dan natrium valproat 500 mg 2 x 1 po.
Kadar magnesium normal tertinggi yaitu 2.21 mg/dL (10%). Jumlah kejang
terbanyak yaitu 7 kali dalam sebulan (10%) serta tidak terjadi interaksi obat
yang merugikan.Terapi fenitoin dan natrium valproat dapat meminimalkan
jumlah kejang tetapi tidak berpengaruh terhadap kadar magnesium pasien.

Kata Kunci : Epilepsi, Kombinasi Fenitoin dan Natrium Valproat, Kadar
Magnesium, Jumlah Kejang.



ABSTRACT

A Drug Utilization Study of Phenytoin and Sodium Valproate on
Magnesium Level in Serum and the Frequency of Seizure in Epileptic
Patients of DR. Soetomo Regional Public Hospital

Vonneth Glorya Sambono
2443013236

Epilepsy is a conndition marked by pattern of clinical seizures, ranging
from status of neurodevelopmental according to age, a history of seizure
and prognosis. Clinical research in humans and animals have shown that
deficiency of magnesium can cause irritability in the nervous system that
can lead to seizure. Drug therapy used in people with epilepsy were able in
monotherapy an polytherapy. One of the polytherapy used is a combination
of phenytoin dan sodium valproat.The purpose of this reseacrh is Find out
the descrption of the levels of serum magnesium and the frequency of
seizure in epieptic patient who obtain a combination therapy of phenytoim
and sodium acids by used method in a prospective, descriptive data that is
observed is the data of subject development. The result showed that the use
of combination therapy of phenytoin andsodium valproat as many as 10
patients with the highest doses phenytoin is 500 mg and sodium valproat
500 mg 2 x 1 PO. The highest normal levels of magnesium is 2.21 mg/dL.
The frequency of seizures was at most 7 times a month (10%) as well as not
the case called adverse drug. Combination therapy of phenytoin and sodium
valproat can minimize the frequency of seizures but no effect on magnesium
level.

Keyword : Epilepsy, Combination of Fenitoin and Sodium Valproat,
Magnesium Level, Frequency of Seizure.
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