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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian yang berjudul studi penggunaan 

digoksin pada pasien gagal jantung rawat inap di Rumkital Dr. Ramelan 

Suarabaya periode Januari 2017 – Desember 2017 diperoleh kesimpulan 

sebagai berikut: 

1. Digoksin tidak digunakan tunggal melainkan kombinasi, 

kombinasi dengan diuretik 17 pasien (31%), kombinasi dengan 

antihipertensi 14 pasien (26%), kombinasi dengan inotropik lain 7 

pasien (12%) dan kombinasi dengan diuretik dan antihipertensi 17 

pasien (31%). 

2. Kombinasi digoksin dengan satu diuretik terbanyak yaitu 

Digoksin (1x0,25 mg) po + Furosemid (2x40mg) iv (16,7%) , 

kombinasi dengan dua diuretik terbanyak yaitu Digoksin 

(1x0,25mg) po + Furosemid (1x40mg) po + Spironolactone 

(1x25mg) po (19%), kombinasi dengan tiga diuretik terbanyak 

yaitu Digoksin (1x0,25mg) po + Furosemid (5mcg/jam) pump + 

Spironolactone (2x50mg) po + HCT (1x25mg) po (50%). 

3. Pola kombinasi digoksin dengan inotropik lain terbanyak yaitu 

Digoksin (1x0,25mg) po + Dopamin (3mcg/menit) pump (40%), 

pola kombinasi digoksin dengan antihipertensi terbanyak yaitu 

Digoksin + Ace Inhibitor (32%) dan pola kombinasi digoksin 

dengan diuretik dan antihipertensi yaitu Digoksin (1x0,125mg) po 

+ Valsartan (1x40mg) po + Furosemid (3x40mg) iv (7,5%) 
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5.2 Saran 

 Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan data rekam medik 

kesehatan (RMK) yang lengkap dan valid, dalam pelaksanaan penelitian 

terdapat kesulitan terutama dalam hal pengamatan permasalahan terkait 

dengan obat yang dialami oleh pasien karena peneliti tidak mengamati 

secara langsung kondisi pasien. Karena itu untuk penelitian lebih lanjut 

diharapkan menggunakan metode prospektif agar peneliti dapat mengamati 

langsung kondisi pasien dilapangan sehingga mempermudah pengamatan 

tentang masalah terkait dengan obat. Serta menggunakan subjek penelitian 

dengan jumlah yang lebih banyak, sehingga hasil yang di dapatkan dapat 

lebih valid. 
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