Lampiran 1. Keterangan Lolos Uji Etik

UNIVERSITAS FAKULTAS
MUHAMMADIYAH KEDOKTERAN DAN
YOGYAKARTA

ADDRESS

ILMU KESEHATAN

Nomor: 567/EP-FKIK-UMY/XI/2018

KETERANGAN LOLOS UJI ETIK
ETHICAL APPROVAL

Komite Etik Penelitian Fakultas Kedokteran dan llmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah
Yogyakarta dalam upaya melindungi hak asasi dan kesejahteraan responden/subyek
penelitian, telah mengkaji dengan teliti protokol berjudul :

The Ethics Committee of the Faculty of Medicine and Health Sciences, University of
Muhammadiyah Yogyakarta, with regards of the protection of human rights and welfare in
research, has carefully reviewed the research protocol entitled :

“Kajian Terapi Antipsikotik pada Pasien Skizofrenia
di Rumah Sakit Jiwa Grhasia Yogyakarta Periode 2017”

Peneliti Utama : Indriastuti Cahyaning

Principal Investigator Alvian Ramadya

Nama Institusi : Program Studi Farmasi FKIK UMY
Name of the Institution

Negara : Indonesia

Country

Dan telah menyetujui protokol tersebut diatas.
And approved the above-mentioned protocol.

ogyakarta, 05 Desember 2018

iek Hidayati, M.Kes.,
., FISPH., FISCM.

*Peneliti Berkewajiban :
1. Menjaga kerahasiaan identitas subyek penelitian
2. Memberitahukan status penelitian apabila :

a. Sh:tehh masa berlakunya keterangan lolos uji etik (1 tahun sejak tanggal terbit), penelitian masih belum selesai, dalam
ini ethical harus di
b.  Penelitian berhenti di tengah jalan
3. Melaporkan kejadian serius yang tidak diinginkan (serious ndverse events)
4. Peneliti tidak boleh melakukan tindakan apapun pada d byek sebelum lolos uji etik.

CONTACT
Fampus Tarpacu UMY Gd Sili Walidah LT3 Phone :
Sy Walidar 1 (0274) 387
:I‘ Brawijaya (Lingkar Gelatan) Fax t :0"")) ‘!:Ti:: .-
. AMANtNg - Kasihan i Bantg! ; Dkgpun
B e an Emall + PakGBumy ac.id

www.fkik.umy.ac.id
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Lampiran 2. Surat [zin Penelitian Badan Kesatuan Bangsa dan Politik

PEMERINTAH DAERAH DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA
BADAN KESATUAN BANGSA DAN POLITIK
J1. Jenderal Sudirman No 5 Yogyakarta — 55233
Telepon : (0274) 551136, 551275, Fax (0274) 551137

Nomor
Perihal

Tembusan disampaikan Kepada Yth :

Yogyakarta, 18 Desember 2018

KzpaiaYth. :
074/11992/Kesbangpol/2018 Direktur RSJ Grhasia Yogyakarta
Rekomeridasi Penelitian

di Sleman
Memperhatikan surat :

Dari :  Ketua Program Studi Farmasi Fakultas Kedokteran dan limu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Yogyakarta

Nomor 1 4233/D.2-II/FARM-UMY/XI1/2018

Tanggal + 17 Desember 2018

Perihal . Permohonan Izin Penelitian

Setelah mempelajari surat permohonan dan proposal yang diajukan, maka dapat diberikan
surat rekomendasi tidak keberatan untuk melaksanakan riset/penelitian dalam rangka
penyusunan skripsi dengan judul proposal :"KAJIAN TERAPI ANTIPSIKOTIK PADA
PASIEN SKIZOFRENIA DI RUMAH SAKIT JIWA GRHASIA YOGYAKARTA PERIODE
2017"” kepada:

Nama : ALVIAN RAMADYA

NIM 1 20150350012

No.HP/Identitas 1 085226135213/5271022401970001

Prodi/Jurusan . Farmasi

Fakultas . Fakultas Kedokteran dan limu Kesehatan Universitas
Muhammadiyah Yogyakarta

Lokasi Penelitian :  Rumah Sakit Jiwa Grhasia Yogyakarta

Waktu Penelitian : 18 Desember 2018 s.d 31 Maret 2019

Sehubungan dengan maksud tersebut, diharapkan agar pihak yang terkait dapat
memberikan bantuan / fasilitas yang dibutuhkan.

Kepada yang berszngkutan diwajibkan:

1. Menghormati dan mentaati peraturan dan tata tertib yang berlaku di wilayah
riset/penelitian;

2 Tidak dibenarkan melakukan riset/penelitian yang tidak sesuai atau tidak ada
kaitannya dengan judul riset/penelitian dimaksud;

3. Menyerahkan hasil riset/penelitian kepada Badan Kesbangpol DIY selambat-lambatnya
6 bulan setelah penelitian dilaksanakan.

4. Surat rekomendasi ini dapat diperpanjang maksimal 2 (dua) kali dengan menunjukkan
surat rekomendasi sebelumnya, paling lambat 7 (tujuh) hari kerja sebelum berakhirnya
surit rekomendasi ini.

Rekomendasi ljin Riset/Penelitian ini dinyatakan tidak berlaku, apabila ternyata pemegang
tidak mentaati ketentuan tersebut di atas.

Demikian untuk menjadikan makium.

1. Gubernur DIY (sebagai laporan)
2. Ketua Program Studi Farmasi Fakultas Kedokteran dan limu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Yogyakarta;
3. Yang bersangkutan.



Lampiran 3. Surat Izin Rumah Sakit Jiwa Grhasia Yogyakarta

PEMERINTAH DAERAH DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA
DINAS KESEHATAN
RUMAH SAKIT JIWA GRHASIA
JI. Kaliurang Km 17, Telepon : (0274) 895143, 895297, Faksimile : (0274)895142
Laman : grhasia.jogjaprov.go.id, Surel : grhasia@jogjaprov.go.id

Nomor
Lampiran
Hal

Yogyakarta, 17 Januari 2019

Kepada Yth :
4231 Dekan Fakultas Kedokteran & lImu Kesehatan
- Universitas Muhammadiyah Yogyakarta
1zin Penelitian di_
Yogyakarta

Menanggapi surat nomor 3103/C.2-lI/FARM-UMY/IX/2018 tanggal 26 September 2018
perihal permohonan izin penelitian, maka dengan ini kami memberikan izin kepada:

Nama : Alvian Ramadya
NIM 20150350012
Topik : Kajian Terapi Antipsikotik pada Pasien Skizofrenia di Rumah Sakit

Jlwa Grhasia Yogyakarta Periode 2017

Untuk melaksanakan penelitian di RS Jiwa Grhasia DIY dengan ketentuan :

1
2.

3.

Tembusan

Mematuhi semua prosedur dan peraturan yang berlaku di RS Jiwa Grhasia DIY.
Data-data yang diperoleh tidak dipublikasikan di media massa tanpa seizin Direktur
RS Jiwa Grhasia DIY.

Data-data yang diperoleh bersifat rahasia dan hanya dapat dipergunakan untuk
kepentingan ilmiah.

Berkenaan dengan kegiatan tersebut kami sampaikan bahwa biaya administrasi
kegiatan sesuai dengan Keputusan Gubernur Daerah Istimewa Yogyakarta Nomor 4
Tahun 2017 tentang Tarif Layanan Pada RS Jiwa Grhasia DIY untuk Penelitian/Pra
Penelitian S1 adalah Rp 140.000,00/bulan.

Surat izin ini sewaktu-waktu bisa dicabut apabila Peneliti tidak memenuhi/mematuhi
ketentuan dimaksud diatas.

Pelanggaran terhadap ketentuan nomor 2 dan 3 akan dilakukan penuntutan sesuai
dengan ketentuan peraturan perundangan yang berlaku.

Menyerahkan hasil penelitian kepada RS Jiwa Grhasia DIY melalui Instalasi
Diklatlitbang.

Fasilitator yang kami tunjuk adalah Agnes Andinastari Aditya, S. Farm., Apt.

",‘41- Y -
o. —
d kh
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1. Agnes Andinastari Aditya, S. Farm., Apt.

2. Pertinggal
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Lampiran 4. Data Hasil Uji Turnitin

Alvian Ramadya turnitin

ORIGNALITY REFORT

17. 15, 3.

SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES  PUBLICATIONS

114

STUDENT PAPERS

PRIMARY SOURCES

.

5
' .

pt.scribd.com

Intermet Source

Submitted to Universitas Islam Indonesia
Sudent Paper

docobook.com

Intermet Source

repository.uksw.edu
Intemet Source

2
2
14
1

!

www.repository.ugm.ac.id
Intemet Source

14

E

ml.scribd.com
Intemet Source

1%

eprints.umm.ac.id

Intermnet Source

repository.usu.ac.id

Intermet Source

edoc.site

Intermet Source

14
14
14
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Lampiran 5. Data Pasien

82

NO UM | JENIS DIAGNOSA UTAMA | PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA
UR | KELAMIN PENYERTA EFEK SAMPING
872 |66 |L SKIZOFRENIA TAK | TIDAK ADA TIDAK ADA SINDROM MERESAHKAN TETANGGA,
TERINCI EKSTRAPIRAMIDAL | KELUYURAN, SULIT TIDUR,
MERUSAK BARANG, BERBICARA
NGELANTUR
7874 |47 |L SKIZOFRENIA TIDAK ADA AMITRIPTILIN (2X25MG) TIDAK ADA MARAH, BICARA BERLEBIHAN,
PARANOID PARACETAMOL (3X500MG) BICARA SENDIRI, SULIT TIDUR
RANITIDIN (2X150MG)
9586 |44 | L SKIZOFRENIA TAK | TIDAK ADA INTUNAL (2X1) TIDAK ADA MERESAHKAN WARGA,
TERINCI KELUYURAN, MERUSAK BARANG,
BICARA SENDIRI, DEMAM
11632 | 44 SKIZOFRENIA TIDAK ADA TIDAK ADA TIDAK ADA MENGAMUK, KURANG
RESIDUAL KOMUNIKASI, SULIT TIDUR,
MERUSAK BARANG, MENANGIS
TANPA SEBAB, MONDAR
MANDIR DI RUMAH
89396 |33 |L SKIZOFRENIA TAK | TIDAK ADA AMOKSISILIN (3X500MG) | TIDAK ADA MENGAMUK, MENYAKITI DIRI
TERINCI AS MEFENAMAT SENDIRI, MELUKAI ORANG
(3X500MG) SEKITAR, EMOSI TIDAK
VIT B1 (3X1) TERKONTROL, NYERI GIGI
88061 |22 |[L SKIZOFRENIA TIDAK ADA TIDAK ADA TIDAK ADA MENGAMUK,CURIGA
PARANOID BERLEBIHAN, MERASA TAKUT,

MARAH MARAH, PERUBAHAN
TINGKAH LAKU, INGIN MATI
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA UTAMA | PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 83
KELAMIN PENYERTA EFEK SAMPING
89193 | 32 L SKIZOFRENIA TAK ANEMIA HEMAFORT (1X1) TIDAK ADA AUTISTIK, ANEMIA, TENANG,
TERINCI KOOPERATIF
89926 | 46 P SKIZOFRENIA CARIES AMITRIPTILIN (2X25MG) TIDAK ADA NYERI GIGI, TENANG BISA
PARANOID DENTIES AMOKSISILIN (3X500MG) DIARAHKAN, WAHAM CURIGA,
AS MEFENAMAT EMOSI LABIL, PUSING ,
(3X500MG) MENGAMUK, MARAH, BICARA
SENDIRI
88872 | 55 L SKIZOFRENIA TAK - AMITRIPITILIN (2X25MG) TIDAK ADA TENANG, SULIT MINUM OBAT,
TERINCI PARACETAMOL (3X500MG) LEBIH EMOSIONAL, KELUYURAN,
90282 | 22 L SKIZOFRENIA TAK INSOMNIA TIDAK ADA TIDAK ADA BINGUNG, MONDAR MANDIR,
TERINCI TIDAK BISA TIDUR, HALUSINASI
DENGAR,
89534 | 27 P SKIZOFRENIA SCABIES AMOKSISILIN (3X500MG) TIDAK ADA MARAH, MEMUKUL, SULIT
PARANOID DENGAN CTM (2X1) TIDUR, BICARA SENDIRI,
INFEKSI FLUOXETINE (1X20MG) HALUSINASI, GATAL2 DISELA
HIDROKORTISON JARI, TANGAN, KAKI
SCABIMITE
91763 | 31 L SKIZOFRENIA - - - MARAH, SUSAH TIDUR,
PARANOID MERUSAK BARANG RUMAH,
BICARA NGELANTUR
91225 | 40 P SKIZOFRENIA KONSTIPASI DULCOLAX (1X1) - HALUSINASI DENGAR, WAHAM
PARANOID EKSTRAK PEPAYA CURIGA, CURIGA BERLEBIHAN,

MARAH2, BICARA SENDIRI,
BINGUNG, KELUYURAN SENDIRI,
TAK BISA BAB 4 HARI
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA UTAMA | PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 84
KELAMIN PENYERTA EFEK SAMPING
89858 | 52 L SKIZOFRENIA HIPERTENSI VALSARTAN (1X80MG) - MENGAMUK, BICARA SENDIRI
PARANOID AMLODIPIN (1X80MG) NGELANTUR, MUDAH CURIGA,
ASPILET (1X80MG) TD 190/11
91560 | 24 L SKIZOFRENIA - - - BINGUNG, MONDAR MANDIR,
PARANOID SULIT TIDUR, BICARA TIDAK
NYAMBUNG, KELUYURAN,
EMOSI LABIL
91634 | 70 P SKIZOFRENIA - CURCUMA (3X1) - MENGAMUK, MARAH2, SULIT
PARANOID TIDUR, KELUYURAN,
HALUSINASI DENGAR, CURIGA,
90174 | 48 L SKIZOFRENIA - - SINDROM MENGAMUK, BICARA SENDIRI
PARANOID EKSTRAPIRAMIDAL
90235 | 33 L SKIZOFRENIA TAK - - - TIDAK BISA TIDUR,
TERINCI MENGURUNG DIRI SENDIRI,
BICARA SENDIRI
89856 | 53 P SKIZOFRENIA DIARE NEW DIATAB (1X1) - TELANJANG, KELUYURAN,
HEBEFRENIK ENZIPLEX (1X1) NGELUDAH, NGOMONG TERUS,

BINGUNG, SAKIT PERUT, DIARE
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 85
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
91680 | 43 L SKIZOFRENIA GASTROENTERITIS | DIATAB (3X1) - HALUSINASI DENGAR,
PARANOID V. EXCORIATUM LANSOPRAZOLE (3X1) MENGANCAM INGIN
DOMPERIDONE (3X1) MEMBUNUH, MENGAMUK
BIOPLACENTON MARAH2
91982 | 38 L SKIZOFRENIA TAK | NETROFILIA - - BICARA TIDAK NYAMBUNG,
TERINCI SERING MENGURUNG DIRl,
KADAR NEUTROFIL 75,88%
89910 | 39 P SKIZOFRENIA - - - BINGUNG, TAMGAN TREMOR,
PARANOID MARAH2, HALUSINASI
DENGAR
92174 | 16 P SKIZOFRENIATAK | - FLUOXETINE (1X20MG) - BINGUNG, MONDAR MANDIR,
TERINCI AUTISTIK, KOMUNIKASI
MINIM, JOGET2 SENDIRI, SULIT
MAKAN,
90498 | 43 P SKIZOFRENIA DISLIPIDEMIA GEMFIBROZIL (1X1) - KOLES TOTAL 223, TG 274,
HEBEFRENIK BINGUNG, PUSING, INSOMNIA,

SERING GANGGU TEMENNYA,
HALUSINASI DENGAR,
MENANGIS TIBA2,
MENGAMUK,
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 86
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
90897 | 22 L SKIZOFRENIA TAK | - FRIMANIA (2X200MG) - MENGAMUK, BICARA SENDIRI,
TERINCI FLUOXETIN (1X20MG) NYANYI2 SENDIRI, SUKA
MARAH2, PERGI DARI RUMAH
HINGGA SEBULAN,
92813 | 63 P SKIZOFRENIA TAK | MYALGIA NA DICLOFENAC - MARAH2, BICARA SENDIRI,
TERINCI (2X50MG) KELUYURAN, SULIT MAKAN,
HALUSINASI SUARA DENGAR,
NYERI2 DI KAKI, TERIAK2, SULIT
TIDUR,
91116 | 40 P SKIZOFRENIA TAK | DIABETES ACARBOSE (3X50MG) - GDP 2 JAM PP =394 MG/DL,
TERINCI MELLITUS METFORMIN (3X100MG) GDP =276 MG/DL, TENANG,
FRIMANIA (1X200MG) SERING MEMUKUL ANGGOTA
KELUARGA,
93373 | 36 L SKIZOFRENIA TAK | - CAPTOPRIL (1X12,5MG) - TD : 160/90, NGOMONG
TERINCI AMLODIPIN (1X5MG) SENDIRI, BERBICARA TIDAK
CURCUMA (3X1) NYAMBUNG, TIDUR SULIT,
JOGET DIJALAN, TERIAK
TERIAK, MERUSAK BARANG
TETANGGA,
93193 | 28 L SKIZOFRENIA - DEPAKOTE (1X500MG) - BICARA MELANTUR, MONDAR
HEBEFRENIK MANDIR, BINGUNG,

HALUSINASI,
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 87
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
92335 | 33 L SKIZOFRENIATAK | - FLUOXETINE (1X20MG) - MARAH2, GEDOR2 PINTU,
TERINCI TERIAK2, SULIT TIDUR, JARANG
MANDI, BICARA SENDIRI,
92889 | 21 P SKIZOFRENIA DISPEPSIA ANTASIDA (3X1) - SULIT TIDUR, MARAH?2,
PARANOID CURIGA BERLEBIH,
MENGAMUK, BICARA
SENDIRI,HALUSINASI
DENGAR,MUAL2, PERUT
MULES
87306 | 32 P SKIZOFRENIA TAK | HEPATITIS B CURCUMA (3X1) - BINGUNG, MONDAR MANDIR,
TERINCI SERING MENCELAKAI TEMEN,
MUDAH MARAH, MUDAH
TERSINGGUNG, BICARA
KACAU, HBS AG +
90178 | 35 L SKIZOFRENIATAK | - - - BINGUNG, MENGAMUK, SULIT
TERINCI TIDUR, GELISAH, MERUSAK
BARANG, SULIT
89205 | 48 P SKIZOFRENIA TAK | HEPATOPATI KURKUMEK (3X1) SINDROM GELISAH, MONDAR MANDIR,
TERINCI REAKTIF EKSTRAPIRAMIDAL BICARA MELANTUR,

HALUSINASI DENGAR,
TREMOR, MARAH MARAH,
MENGGIGIT ORANG,
BINGUNG, SULIT TIDUR, SGOT
70.7, SGPT 52.9, KREATININ
1.20
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 88
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
7879 | 19 P SKIZOFRENIA - FRIMANIA (1X200MG) - LABIL, MARAH2, EMOSIAN,
HEBEFRENIK SERING MEMUKUL, MENARI
NARI SENDIRI, INGIN
MEMBUNUH IBUNYA
83588 | 37 P SKIZOFRENIA TAK | - - - BINGUNG, TIDUR SULIT,
TERINCI MEMBAHAYAKAN ANAK, TIBA2
PANIK, MERASA SERING
MENYUSUI ANAKNYA, GIGI
BERLUBANG
65512 | 51 P SKIZOFRENIA TAK | HIPERTENSI AMLODPIN (1X5MG) - MENGAMUK, DIKURUNG
TERINCI DIKAMAR, BICARA SENDIRI,
MARAH2, MERUSAK BARANG,
TERIAK2, TD : 153/88
87822 | 48 L SKIZOFRENIA TAK | HIPERTENSI AMLODIPIN (1X10MG) - SERING MENGAMUK,
TERINCI MENCEKIK ISTRI, MELUKAI,
SULIT TIDUR, TD : 180/100
88192 | 24 L SKIZOFRENIA TAK | - DEPAKOTE ER (1X250MG) | - MENGAMUK, MARAH2, SULIT
TERINCI TIDUR, TIDAK BISA TIDUR,
85291 | 24 L SKIZOFRENIA HIPERURICEMIA ALLOPURINOL (1X100MG) | - MENGAMUK, TERIAK TERIAK,
RESIDUAL BERBICARA SENDIRI, MARAH2,

MENGANCAM WARGA,
KELUYURAN, ASAM URAT 8.6
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NO | UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA g
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
26681 | 34 L SKIZOFRENIA TAK | - - - PASIEN DIPASUNG DENGAN
TERINCI RANTAI 2 METER, SERING
MENGAMUK, PERGI2 SELAMA
PASUNG, MAU MELARIKAN
DIRI, MAU MEMUKUL SESAMA
PASIEN
28352 | 31 L SKIZOFRENIA TAK | - - - MENGAMUK, MENYAKITI
TERINCI ORANG LAIN, TERIAK2,
EMOSIAN
31754 | 35 L SKIZOFRENIA - - - MENGAMUK, KELUYURAN,
KATATONIK MARAH2, DIPASUNG OLEH
KELUARGA,
52347 | 27 L SKIZOFRENIA - INTUNAL (3X1) - MARAH2, DEMAM,
PARANOID AMBROXOL (3X1) MENGELUH BATUK, PILEK
NEURODEX (2X1)
CURCUMA (3X1)
42263 | 31 L SKIZOFRENIA HEPATITIS B - - HBSAG POSITIF, SULIT TIDUR,
PARANOID DIAJAK MENGOBROL TIDAK
NYAMBUNG, BINGUNG, TIDAK
MAU MINUM OBAT
37048 | 50 P SKIZOFRENIA TAK | - - - KELUYURAN, MONDAR

TERINCI

MANDIR, MENGAMUK,
MELEMPAR BARANG2
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 90
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
19794 | 33 L SKIZOFRENIA TAK | HIPERTENSI CAPTOPRIL (2X25MG) - MONDAR MANDIR, BINGUNG,
TERINCI GELISAH, SUKA KEMANA
MANA, KOMUNIKASI
TERBATAS, TD 142/103
24410 | 39 L SKIZOFRENIATAK | - - - NGOMONG SENDIRI, MALU
TERINCI MALU, KELUYURAN, TIDAK
MAU MINUM OBAT
22387 | 40 P SKIZOFRENIA TAK | - - - AGRESIF, MEMUKUL ORANG
TERINCI TUANYA, MENGAMUK,TIDAK
MAU MINUM OBAT,
18477 | 48 P SKIZOFRENIA DEMAM PARACETAMOL - MENGAMUK, MEMUKUL,
KATATONIK BERDARAH (3X500MG) SUSAH TIDUR, NGOMEL2
DEMAM TIPHOID | CEFIXIM (2X100MG) SENDIRI, TIDAK MAU
MELAKUKAN AKTIVITAS,
MERUSAK BARANG, LEUKOSIT,
5.4, ERITROSIT 3.8, HB 10.2,
HEMATOKRIT 30.6,
TROMBOSIT 142,DEMAM,
8187 | 53 P SKIZOFRENIA TAK | TINEA PEDIS INTUNAL (3X1) - MENGAMUK, TIDAK MAU

TERINCI

FRIMANIA (2X400MG)
MIKONAZOLE (2X1)

MANDI, MARAH2 SENDIRI,
DEMAM FLU, TERDAPAT
GATAL DI BAGIAN
PERGELANGAN KAKI
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 91
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
15058 | 50 P SKIZOFRENIA DIABETES AMLODIPIN (1X10MG) - KADAR KOLESTEROL TOTAL
PARANOID MELLITUS VALSARTAN (1X80MG) 247, HDL KOLESTEROL 48,
HIPERTENSI METFORMIN (3X500MG) TRIGLISERIDA 142, GULA 2 JAM
SIMVASTATIN (1X10MG) PP 281, GLUKOSA DARAH 237,
BETAHISTIN (3X6MG) MENGAMUK, BINGUNG,
KADANG KETUS, KEPALA
PUSING, KOMUNIKASI MINIM
63352 | 22 L SKIZOFRENIA COMBANTRIN (1X500MG) | - KELUYURAN, LARI2,
HEBEFRENIK ENZYPLEX (1X1) MERESAHKAN WARGA, SULIT
DEXSTRAL (3X1) TIDUR, SELURUH BADAN
FRIMANIA (1X1) LUKA2, FOLIKULITIS,
77855 | 22 P SKIZOFRENIA - - - SULIT TIDUR, INGIN PERGI
KATATONIK DARI RUMAH, SULIT DIAJAK
BICARA, BINGUNG,
KELUYURAN,
10505 | 42 L SKIZOFRENIATAK | - - - MENGAMUK, MERUSAK
TERINCI BARANG2, SUSAH TIDUR,
TIDAK MAU MINUM OBAT,
4657 | 56 P SKIZOFRENIATAK | - - - PERGI TANPA TUJUAN, BICARA

TERINCI

SENDIRI, BICARA KACAU, SULIT
TIDUR,
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NO UMUR | JENIS DIAGNOSA PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN TANDA DAN GEJALA 92
KELAMIN | UTAMA PENYERTA EFEK SAMPING
11590 | 38 L SKIZOFRENIATAK | - - - MARAH2, MENGAMUK,
TERINCI
73524 | 48 L SKIZOFRENIATAK | - - - BINGUNG, GELISAH, SUSAH
TERINCI TIDUR,
76001 | 35 L SKIZOFRENIA - - - MARAH2, TERIAK?2,
PARANOID MERESAHKAN WARGA, SERING
MENGUMPULKAN SAMPAH,
CURIGA, MENDENAR SUARA2
ANEH,
88907 | 37 P SKIZOFRENIATAK | - - - MELUKAI IBUNYA, MEMUKUL
TERINCI TETANGGA, MELUKAI
TETANGGA, BICARA SENDIRI,
MARAH2,
72819 | 19 L SKIZOFRENIA - - - MENGAMUK, MEMUKUL
HEBEFRENIK TEMAN SAMPAI BERDARAH,

MONDAR MANDIR, TERIAK2,
EMOSI
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NO UMUR JENIS | DIAGNOSA UTAMA | PENYAKIT TERAPI PENYERTA KETERANGAN EFEK | TANDA DAN GEJALA 93
KELA PENYERTA SAMPING
MIN
11741 | 44 P SKIZOFRENIA TAK - - - MENGAMUK, KELUYURAN,
TERINCI SERING BICARA SENDIRI,
PERILAKU KACAU,
20363 | 47 P SKIZOFRENIA - - - MENGAMUK, TERIAK2
PARANOID BERBICARA KASAR,
MENDENGAR SUARA2
MENYERAMKAN SEPERTI
DIAWASI, BINGUNG,
90539 | 55 P SKIZOFRENIA TIDAK ADA CURCUMA (3X1) TIDAK ADA WAHAM, HALUSINASI, SULIT
PARANOID HEMAFORT (1X1) MAKAN DAN MINUM, CURIGA,

HALUSINASI SUARA,
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Lampiran 6. Data Rasionalitas Pasien Skizofrenia

No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
872 | Haloperidol 0.5-5mg 2- 3-5 mg/hari
3x sehari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 12.5-25
sehari, bisa mg/hari v v v v v
dinaikkan 25 —
50 mg
787 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
4
Chlorpromazi | 30-800 mg 50mg/hari v v v v v
ne sehari 2-4kali
sehari

958 | Haloperidol 0.5-5mg 2- 5-

6 3x sehari 10mg/hari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 50 mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25— v v v . v
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
116 | Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
32 3x sehari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 50 mg/hari
sehari, bisa v v v v v
dinaikkan 25 —
50 mg
893 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
96
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
X senar v v v - RY
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25 mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
880 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 2mg/hari
61 v v v v v
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
905 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
39
Chlorpromazi | 30-800 mg 50mg/hari
ne sehari 2-4kali v v v v v
sehari
891 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 150mg/hari
93 sehari, bisa
dinaikkan 25 — v v . v v
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
899 | Risperidone | 2—8 mgsehari | 4mg/hari
26 v v v
Clozapin 12.5 mg 1-2x 6,25mg- . .
sehari, bisa 12,5mg/har
dinaikkan 25— | i
50 mg
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
888 | Risperidone | 2—8 mgsehari | 4mg/hari
72 v v v v v
902 | Risperidone | 2 —8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
82
895 | Rrisperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v . . v
34
Clozapine 12.5 mg 1-2x 200mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25—
50 mg
917 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
63
Clozapin 12.5 mg 1-2x 50mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25—
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosisyang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
912 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
25 _ |V v v v | B | Vv
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25—
50 mg
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
898 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
>8 sehari, bisa
dinaikkan 25— v v v v v
50 mg
915 | Risperidone | 2—8 mgsehari | 4mg/hari v v v v . v
60 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25—
50 mg
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
913 | Haloperidol | 0.5-5 mg 2- 3mg/hari v v v v v
64 3x sehari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25—
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
901 | Haloperidol 0.5-5mg 2- 5mg/hari
74 3x sehari v v v v v
Risperidone 2 -8 mg sehari | 2mg/hari
902 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
3 Clozapin 12.5 mg 1-2x 25-
sehari, bisa 37,5mg/har v v v v v
dinaikkan 25— | i
50 mg
898 | Risperidone | 2 -8 mg sehari | 2mg/hari v v v v .
56
Clozapin 12.5 mg 1-2x 50mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
916 | Risperidone | 2 -8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
%0 Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
919 | Risperirone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
82
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
899 | Haloperidol | 0.5-5mg2- | 1,5mg/hari v v v v v
10 3x sehari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
921 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 6,25mg/har
74 sehari, bisa i
dinaikkan 25— v v . v v
50 mg
Risperidone 2 -8 mg sehari | 4mg/hari
904 | Clozapin 12.5mg 1-2x | 100mg/hari v v v v v
98 sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
Risperidone 2 -8 mg sehari | 2mg/hari
908 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
97 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
928 | Haloperidol |0.5-5mg2- | 10mg/hari v v v v v
13 3x sehari
Clozapin 12.5 mg 1-2x 25-
sehari, bisa 37,5mg.hari
dinaikkan 25 —
50 mg
911 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 12,5-
16 sehari, bisa 25mg/hari
dinaikkan 25 — v v v v v
50 mg
Risperidone 2 -8 mg sehari | 4mg/hari
933 | Risperidone | 2 -8 mg sehari | 4mg/hari v v v . v
83 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 25mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50 mg
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
931 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v . v v
» Clozapin 12.5 mg 1-2x 100-
sehari, bisa 200mg/hari
dinaikkan 25 —
50m
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
923 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
35 | Clozapin 12.5 mg 1-2x 50mg/hari
sehari, bisa
dinaikkan 25 —
50m
928 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 2mg/hari
83 | Clozapin 12.5 mg '1-2x '12,5mg/har W, vV W, W, W,
sehari, bisa i
dinaikkan 25 —
50m
873 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
0 Haloperidol 0.5-5mg 2- 1mg/hari
3x sehari v v v . v
Chlorpromazi | 30-800 mg 200mg/hari
n sehari 2-4kali
sehari
901 | Rispreridon | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v v v
78
892 | Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
05 3x sehari
787 | Risperidone 2 — 8 mg sehari | 2mg/hari .
° Clozapin 12,5mg 1-2x 50-
sehari, 25- 200mg/hari
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
835 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
88 Clozapine 12,5mg 1-2x 12,5mg/har
sehari, 25- i
50mg
655 | Haloperidol | 0.5—5mg2- | 10mg/hari v v v . v
12 3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
Trifluoperazi | 4-10mg/hari 5mg/hari
ne
878 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
22
Clozapine 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
881 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
. Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
352 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
21 | Clozapine 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
266 | Risperidone | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v v v
ot Clozapin 12,5mg 1-2x 12,5-50
sehari, 25- mg/hari
50mg
283 | Risperidone | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v v v
>2 Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
317 | Risperidone | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v . v
> Haloperidol 0.5-5mg 2- 3-5mg/hari
3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
523 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
Y Clozapin 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
423 | Risperidone | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v v v
°3 Clozapine 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
370 | Clozapine 12,5mg 1-2x 12,5- v v v v v
48 sehari, 25- 50mg/hari
50mg
Risperidone 2 -8 mg sehari | 4mg/hari
197 | Risperidone | 2 -8 mg sehari | 4mg/hari v v v . v
4 Clozapin 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
Trifluoperazi | 4-10mg/hari 10mg/hari
ne
244 | Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari v v v v v
10 sehari, 25-
50mg
Haloperidol 0.5-5mg 2- 5mg/hari
3x sehari
223 | Haloperidol | 0.5-5mg2- | 3mg/hari v v v v v
87 3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 12,5mg/har
sehari, 25- i
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
184 | Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari v v v . v
77 sehari, 25-
50mg
Risperidone 2 -8 mg sehari | 4mg/hari
Trifluoperazi | 4-10mg/hari 5mg/hari
ne
818 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 5mg/hari v v v v v
/ Clozapin 12,5mg 1-2x 75mg/hari
sehari, 25-
50mg
150 | Risperidone | 2—8 mgsehari | 4mg/hari v v v v v
>8 Clozapin 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
633 | Clozapin 12,5mg 1-2x 75mg/hari v v v v v
52 sehari, 25-
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
778 | Risperidone | 2—8mg sehari | 4mg/hari v v v v v
55
Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
203 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 2mg/hari v v v v v
» Clozapin 12,5mg 1-2x 37,5mg/har
sehari, 25- i
50mg
105 | Haloperidol | 0.5-5mg2- | 5mg/hari v v v v v
05 3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 37,5mg/har
sehari, 25- i
50mg
465 | Haloperidol | 0.5—5mg2- | 5mg/hari v v v v v
7 3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 100mg/hari
sehari, 25-
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
115 | Risperidone | 2—8 mg sehari | 4mg/hari v v v . v
90
Haloperidol 0.5-5mg 2- 3mg/hari
3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
735 | Risperidone | 2—8mg sehari | 2mg/hari v v v . v
24
Clozapin 12,5mg 1-2x 12,5-
sehari, 25- 100mg/hari
50mg
Trifluoperazi | 4-10mg/hari 10mg/hari
ne
760 | Olanzapin 5-10mg/hari 10mg/hari v v v v v
01
889 | Risperidone | 2 -8 mg sehari | 4mg/hari v v v v v
07 Clozapin 12,5mg 1-2x 25mg/hari
sehari, 25-
50mg
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No | Antipsikotik Dosis Standar | Dosis yang | Tepat Tidak Tepat Tidak Tepat Tidak | Tepat | Tidak | Tepat | Tidak
diberikan Indikasi | Tepat Pasien | Tepat Dosis Tepat | Obat | Tepat | Freku | Tepat
(mg/hari) Indikasi Pasien Dosis Obat | ensi Frekue
nsi
728 | Clozapin 12,5mg 1-2x | 100- v v v V] N Vv
19 sehari, 25- 200mg/hari
50mg
Risperidone 2 — 8 mg sehari | 4mg/hari
Haloperidol 0.5-5mg 2- 10mg/hari
3x sehari
117 | Haloperidol | 0.5-5mg2- | 10mg/hari v v v v v
41 3x sehari
Clozapin 12,5mg 1-2x 50mg/hari
sehari, 25-
50mg
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