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ABSTRAK

STUDI DESKRIPTIF PENGGUNAAN ANTIHIPERTENSI
GOLONGAN CALCIUM CHANNEL BLOCKER (CCB) PADA
PASIEN STROKE HEMORAGIK INTRASEREBRAL DI RUMAH
SAKIT UMUM HAJI SURABAYA

ANINDITA MAHARANI NUGROHO
2443015263

Stroke adalah suatu kondisi terjadinya gangguan fungsional secara mendadak
ataupun akut pada bagian otak fokal maupun global yang berlangsung selama
24 jam atau lebih akibat adanya gangguan aliran darah ke otak dan dapat
menyebabkan kematian di dunia. Di Indonesia, jumlah pasien yang menderita
stroke mencapai 12,1%. Faktor resiko terbesar yang dapat menyebabkan
stroke adalah hipertensi sehingga diperlukan antihipertensi, salah satunya
adalah golongan Calcium Channel Blocker (CCB). Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pola penggunaan antihipertensi golongan CCB pada pasien
stroke hemoragik intraserebral di Rumah Sakit Umum Haji Surabaya.
Metode penelitian yang dilakukan studi observasional yang dilakukan secara
retrospektif dengan penyajian data secara deskriptif dengan mengolah data
Rekam Medik Kesehatan (RMK) pada pasien rawat inap yang terdiagnosa
stroke hemoragik intraserebral dan menerima pengobatan CCB periode
Januari 2017 hingga Juni 2018. Hasil dan kesimpulan dari 50 sampel
menunjukkan penggunaan CCB secara tunggal (34%) menggunakan
amlodipin dengan dosis 1x5 mg per oral (14%) dan dengan dosis 1x10 mg
per oral (14%), serta kombinasi (12%) menggunakan nikardipin (drip)
dengan amlodipin tablet secara per oral, dan tidak adanya perbedaan terapi
maupun perawatan pasien stroke hemoragik intraserebral dengan status
pembiayaan secara umum ataupun JKN.

Kata kunci : Stroke Hemoragik Intraserebral, Calcium Channel Blocker
(CCB), Rawat Inap



ABSTRACT

A DESCRIPTIVE STUDY OF THE USE OF CALCIUM CHANNEL
BLOCKER (CCB) ANTIHYPERTENSIVE DRUG IN
INTRACEREBRAL HEMORRHAGIC STROKE PATIENTS OF
THE HAJI GENERAL HOSPITAL SURABAYA

ANINDITA MAHARANI NUGROHO
2443015263

Stroke is a condition of sudden or acute functional disorders in the focal and
global parts of the brain that last for 24 hours or more due to interference with
blood flow to the brain and can cause mortality case. In Indonesia, the number
of patients suffering from stroke reaches 12.1%. The biggest risk factor for
stroke is hypertension so that antihypertension is needed, one of the
medication is the Calcium Channel Blocker (CCB). This study aims to
determine the pattern use of CCB antihypertensive drug in intracerebral
hemorrhagic stroke patients in the Haji General Hospital of Surabaya. The
research method carried out was an observational study conducted
retrospectively by presenting descriptive data by processing the Medical
Record data in hospitalized patients diagnosed with intracerebral
hemorrhagic stroke and receiving CCB treatment for the period January 2017
to June 2018. Results and conclusions from 50 samples showing single use
of CCB (34%) using amlodipine at a dose of 1x5 mg orally (14%) and at a
dose of 1x10 mg orally (14%), as well as a combination (12%) using
nicardipine (drip) with amlodipine tablets (orally), and there is no difference
in therapy and treatment of intracerebral hemorrhagic stroke patients with
general financing status or JKN.

Keywords : Intracerebral Hemorrhagic Stroke, Calcium Channel Blocker
(CCB), Hospitalization
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