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ABSTRAK

STUDI LITERATUR TERAPI GOLONGAN STATIN PADA
PASIEN STROKE ISKEMIK DI RUMAH SAKIT

Oleh
Muhammad Iman Rizqiawan
NPM: 1648201110130
(Program Studi S1 Farmasi)

Stroke adalah penyebab utama kecacatan jangka panjang dan termasuk penyebab
kematian. Tingginya angka penyakit stroke baik di luar negeri maupun di
Indonesia diperkirakan mengalami peningkatan pada setiap kenaikan umur. Statin
dengan adanya efek pleiotropik dapat memperbaiki hasil klinis kondisi pasien dan
mencegah terjadinya stroke berulang. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui
pola penggunaan dan evaluasi terapi golongan statin pada stroke iskemik. Metode
yang digunakan dalam penelitian ini yaitu studi literatur dengan mencari referensi
teori dan jurnal yang berkaitan dengan tema, kasus atau permasalahan yang
penulis ingin angkat. Pengumpulan data dilakukan dengan studi pustaka untuk
studi pengkajian data penelitian terkait dan dokumentasi di mana data yang telah
dikumpulkan disimpan ke dalam perangkat lunak Mendeley. Hasil yang
didapatkan terdapat 10 jurnal yang dijadikan sebagai studi literatur terdiri 3 jurnal
Indonesia dan 8 jurnal Internasional, dari 10 jurnal tersebut menunjukkan bahwa
terapi golongan statin dapat direkomendasikan untuk mengobati penyakit stroke
iskemik dengan efek pleotropik tidak hanya menurunkan kolesterol saja, termasuk
meningkatkan fungsi endote/, memodulasi thrombogenesis, memperkecil
kerusakan inflamasi dan stress oksidatif dan memfasilitasi angiogenesis dalam
menurunkan kadar kolesterol. Dapat disimpulkan pola penggunaan statin yaitu
Atorvastatin dengan dosis 10 mg, 20 mg, 40 mg dan 80 mg; Simvastatin 10 mg,
20 mg, 40 mg, dan 80 mg; Rosuvastatin 5 mg, 20 mg, dan 40 mg; dan yang
terakhir Pravastatin dengan dosis 10 mg, 20 mg, dan 40 mg dan evaluasi terapi
statin dapat direckomendasikan dapat meningkatkan hasil kondisi klinis pasien,
memberikan hasil fungsional luaran yang baik pada pasien dan tidak
meningkatkan efek samping terkait.

Kata kunci: Stroke iskemik, Statin, Studi literatur, Evaluasi terapi

Daftar Pustaka: 29 (2008-2019)
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ABSTRACT

LITERATURE STUDY OF STATIN GROUPING THERAPY
ON ISCHEMIC STROKE PATIENTS IN HOSPITAL

By
Muhammad Iman Rizqiawan
NPM: 1648201110130
(Program Studi S1 Farmasi)

Stroke is a leading cause of long-term disability and is a cause of death. The high
rate of stroke both abroad and in Indonesia is expected to increase with each
increase in age. Statins in the presence of pleiotropic effects can improve the
clinical outcome of the patient's condition and prevent recurrent strokes. The
purpose of this study was to determine patterns of use and evaluation of statin
group therapy in ischemic stroke. The method used in this research is the study of
literature by finding references to theories and journals related to themes, cases or
problems that the author wants to raise. Data collection was carried out with a
literature study for the study of research related research data and documentation
in which the data collected was stored in Mendeley's software. The results
obtained are 10 journals used as a literature study consisting of 3 Indonesian
journals and 8 international journals, from the 10 journals showing that statin
therapy can be recommended to treat ischemic stroke with pleotropic effects not
only to reduce cholesterol, including increasing endothelial function, modulating
thrombogenesis, minimizing inflammatory damage and oxidative stress and
facilitating angiogenesis in reducing cholesterol levels. It can be concluded that
the pattern of statin use is Atorvastatin with a dose of 10 mg, 20 mg, 40 mg and
80 mg; Simvastatin 10 mg, 20 mg, 40 mg and 80 mg; Rosuvastatin 5 mg, 20 mg
and 40 mg; and finally Pravastatin at doses of 10 mg, 20 mg, and 40 mg and the
evaluation of statin therapy can be recommended to improve the outcome of the
patient's clinical condition, provide good functional outcome in patients and not
increase associated side effects.

Keywords: Ischemic stroke, Statin, Study of literature, therapeutic evaluation
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