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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan 

Pola penggunaan obat pada pasien SLE di Instalasi Rawat Jalan RSUD Kota Madiun 

pada bulan Agustus – Oktober 2019 adalah obat kombinasi dari golongan obat Mycophenolate 

mofetil(100%), Kortikosteroid, dan Vitamin D3. Pola penggunaan obat SLE sudah sesuai 

dengan algoritma Penatalaksaan SLE. Pada peresepan obat tidak pernah diresepkan obat 

topikal dengan SPF dikarenakan sudah adanya suplemen tulang, jadi pasien tidak perlu 

terpapar sinar matahari untuk mendapatkan vitamin D. 

 

B. Saran 

1. Saran untuk rumah sakit 

Perlu adanya perhatian khusus untuk pasien SLE, mengingat pasien SLE sangat rentan 

oleh penyakit komplikasi. Diperlukan kemudahan untuk pelayanan khusus bagi pasien 

SLE, misalkan di berikan fasilitas poliklinik khusus beserta paket obat untuk mengurangi 

kontak dengan pasien lain yang beresiko menularkan panyakit pada pasien SLE. 

2. Saran untuk instalasi farmasi 

a. Perlu adanya evaluasi mengenai ketersediaan obat untuk pasien SLE, mengingat 

pasien SLE sangat bergantung pada obat untuk menjaga kondisi tubuh terbaiknya. 

b. Melakukan evaluasi pelayanan khusus pasien SLE untuk mendapat kemudahan 

mendapatkan obat,misalnya dengan cara mendahulukan pasien dengan diagnosa 

SLE supaya pasien tidak terlalu lama di lingkungan rumah sakit. 
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3. Saran bagi peneliti selanjutnya 

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai penggunaan obat–obat SLE pada ibu 

hamil dan penggunaan kontrasepsi pada pasien SLE. 
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