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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, dapat simpulkan bahwa obat 

yang digunakan dalam terapi pengobatan Diabetes Melitus Tipe II  rawat jalan di 

poli penyakit dalam Rumah Sakit Islam At-Tin Husada Ngawi yang digunakan 

terbagi dua jenis yaitu oral dan insulin. Obat diabetes oral tunggal dengan total 11 

pasien (27,5 %), kombinasi 2 obat antidiabetes oral dengan total sebanyak 19 

pasien (47,5 %), kombinasi 3 obat antidiabetes oral dengan total 3 pasien (7,5 %), 

kombinasi obat antidiabetes Oral - Insulin sebanyak 9 pasien (22,5 %). Pada 

penelitian ini terapi pengobatan Diabetes Melitus Tipe II di poli klinik penyakit 

dalam Rumah Sakit Islam At-Tin Husada ngawi paling banyak menggunakan 

kombinasi 2 obat antidiabetes oral yaitu glimepiride dengan metformin sebanyak 

15 pasien (37.5%) dengan  rentang nilai HbA1 7.2% - 9.23% dan IMT 18.5 – 25 

(kategori normal).   

B. Saran 

1. Diharapkan untuk penelitian selanjutnya perlu dilakukannya evaluasi 

mengenai obat antidiabetes yang didapat pasien rawat jalan dengan 

kesesuaian tatalaksana Diabetes Melitus Tipe II.  

2. Diharapkan bagi Tenaga Kefarmasian Instalasi Farmasi Rumah Sakit Islam 

At-Tin Husada Ngawi selalu memberikan pelayanan tentang cara penggunaan 
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obat antidiabetik sekaligus dengan cara penyimpanannya yang baik dan 

benar. 

3. Diharapkan untuk Instalasi Rekam Medis lebih berhati-hati lagi dalam 

menyimpan rekam medis atau status pasien. 
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