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PEMERINTAH KOTA BANJAR

BADAN LAYANAN UMUM DAERAH
RUMAH SAKIT UMUM
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||||||m ’ |

Nomor :B//424 /800/RSU-BIR/11/2022
Perihal : ljin Penelitian
Kepada Yth : Dekan Fakultas Farmasi
Universitas BTH
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Tempat

Dengan Hormat
Memperhatikan Surat dari Universitas Bakti Tunas Husada Fakultas Farmasi

Tasikmalaya, Nomor: 0074/E-SIP/UBTH-FF/I/2022, Tanggal 26 Januari 2022
perihal Permohonan ljin Penelitian ; untuk memenuhi tugas akhir sebagai salah satu
syarat kelulusan mahasiswa Prodi S1 Farmasi, Fakultas Farmasi Universitas Bakti

Tunas Husada Tasikmalaya Yang akan di laksanakan oleh :

Nama : Mochamad Doni Permana
NIM :31118086
Tujuan : “Untuk melakukan penelitian tentang gambaran interaksi
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Banjar”
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Demikian kami sampaikan, atas perhatian dan kerjasamanya kami sampaikan
terimakasih.
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Direktur : 744730, Gawat Darurat : 744242, Ruang Dahlia : 744651, Ruang Teratai Il : 744564,Ruang Wijayakusumah - 744274
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745040, Ruang Flamboyan : 742381, Keuangan : 74181, Ruang ICU : 744572, Ruang Tanjung : 2732548, Inst.Farmasi : 745967
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pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.
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Pernyataan laik etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 17 Mei 2022 sampai dengan tanggal 17 Mei 2023.
This declaration of ethics applies during the period May 17, 2022 wuntil May 17, 2023.




LAMPIRAN IV

Lampiran 1V. Data Diagnosis dan Data Klinik Pasien Sindrom Koroner Akut
Instalasi Rawat Inap di RSUDKota Banjar Tahun 2021

Data Pasien
No No Jenis Usia  Diagnosis Tanggal  Tanggal Data Klinik
RM Kelamin Masuk Keluar
1 440xxx P 49 Stemi 21/04/20  22/04/20  TD :93/61 mmHg
Dm Tipe 2 21 21 CKMB : 15
Gagal Ginjal Kreatinin : 3.8
Akut Ureum: 70
Glukosa darah
puasa : 117
Kreatinin clearance
13
Troponin : 15.76
2 447xxX L 59 Stemi 16/11/20  19/11/20 TD : 145/100
Hipertensi 21 21 mmHg
Leukosit : 17,5
Glukosa cyto : 150
Ureum darah : 27,6
Kreatinin : 1,47
Troponin : 0,32
3 448xxx L 53 Stemi 14/12/20  15/12/20 TD : 115/75 mmHg
DM Tipe 2 21 21 Gula darah 2 jam
PP : 163
Trigliserida : 409
Kolestrol : 213
CKMB : 48
Glukosa gula darah
puasa : 133
4 252xxx P 36 Nstemi 21/01/20  27/01/20 TD : 150/100
Dislipidemia 21 21 mmHg
Hipertensi CKMB : 27

LDL kolestrol : 155




(Lanjutan)

5  300xxx L 64 Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Hipertensi

6  437xxx L 39 Stemi

Stemi
Dm Tipe 2

7 434xxx L 49

8  159xxx P 48 Angina
Pektoris

Tidak Stabil

9  178xxx L 66 Stemi

10 439xxx L 53 Stemi

Hematokrit
11 429xxx L 45 Angina
Pektoris
Tidak Stabil

Dislipidemia

11/11/20  13/11/20 TD: 133/90 mmHg
21 21 Hasil kateter
jantung CAD 3 up
minor
21/01/20 22/01/20 TD :120/80 mmHg
21 21 CKMB : 1051
Glukosa darah 2
jam PP : 234
Trigliserida : 203
Glukosa darah
puasa : 196
01/10/20  02/10/20 TD: 120/80 mmHg
21 21 Glukosa darah 2
jam PP : 217
Trigliserida : 161
Glukosa darah
puasa : 189
07/09/20  10/09/20  TD : 130/90 mmHg
21 21 Diastolic disfungsi
Probable PH
aprociate CAD wi/r
E
07/10/20  07/10/20 TD : 130/90 mmHg
21 21 Leukkosit : 14,1
Netrofil : 85
20/03/20  26/03/20 TD : 70/100 mmHg
21 21 CKMB : 238
Netrofil : 86
22/07/20  24/07/20 TD :130/80 mmHg
21 21 Trigliserida : 258

Kolestrol : 209




(Lanjutan)

12 277xxx L 60 Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Dm Tipe 2
Hematokrit
Hipertensi

13 426xxx L 81 Stemi

14 430xxx P 67 Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Hipertensi
15  433xxx L 62 Stemi

Asma

16 440xxx P 53 Angina
Pektoris
Tidak Stabil

DM Tipe 2

17 158xxx L 38 Angina
Pektoris

Tidak Stabil

17/06/20  19/06/20
21 21

TD : 162/89 mmHg
Hemoglobin : 11,5
MCU : 75
MCH : 2
CKBM : 12
Glukosa : 207
TD :120/80 mmHg
Hemoglobin : 10,6
Leukosit : 11
Kreatinin clearance
132
CKMB : 315
Kretainin : 2,1
TD : 135/90 mmHg
Hemoglobin : 11,4
Netrofil : 80
Kreatinin : 1,7
TD :120/80
mmHg
Kreatinin : 1,6
Kcer: 47
Glukosa darah : 164
TD :110/80
mmHg
CKMB : 7
Ureum : 14
Gula darah sewaktu
1174
TD : 120/70

mmHg

30/09/20  30/09/20
21 21

13/06/20  16/06/20
21 21

16/09/20  19/09/20
21 21

27/04/20  29/04/20
21 21

01/11/20  02/11/20
21 21
Kreatinin : 1,6
EKG positif Angina
Pektoris Tidak
Stabil




(Lanjutan)

18  398xxx L 62 Angina
Pektoris

Tidak Stabil

19  203xxx P 62 Stemi

20  438xxx L 69 Stemi
Hepatitis A

Hipertensi

21 436xxX L 39 Angina
Pektoris
Tidak Sthail
Dislipidemia

22 439xxx L 45 Nstemi

23 441xxx p 69 Stemi

Hipertensi

24 439xxx L 55 Nstemi
Dislipidemia
Dm tipe 2

Hipertensi

01/12/20  02/12/20 TD :170/80
21 21 mmHg
Kalium : 3,2
Monosit : 13
EKG positif Angina
Pektoris Tidak
Stabil
22/11/20  26/11/20 TD : 130/90
21 21 mmHg
CKMB : 162
08/02/20  09/02/20 TD : 168/85
21 21 mmHg
CKMB : 132
Postprimary PCI ai.
Stemi Anterior
20/06/20  22/06/20 TD : 130/80 mmHg
21 21 Trigliserida : 258
Kolestrol : 209
21/03/20  23/03/20 TD:110/80 mmHg
21 21 Hasil EKG : Nstemi
Clorida : 107
11/06/20  14/06/20 TD : 151/103
21 21 mmHg
Hasil EKG : Stemi
CKMB : 132
Kreatin : 1.3
Glukosa darah
sewaktu 154
23/03/20  25/03/20 TD :150/80 mmHg
21 21 Gula darah sewaktu

: 205
LDL kolestrol : 152




(Lanjutan)

25 439xxx L 45 Angina
Pektoris

Tidak Stabil

26 443xxx L 61 Stemi
Hepatitis A

Gout

27  435xxx L 63 Angina
Pektoris
Tidak Stabil

Hepatitis A

28  443xxx P 73 Stemi
Gout

Hipertensi

25/10/20  27/10/20
21 21

TD : 130/80 mmHg
Hasil EKG :
Angina Pektoris
Tidak Stabil
Trigliserida : 232
TD :128/70 mmHg
Hemoglobin : 11,6
Leukosit : 15.9
SGOT : 416
SGPT : 97
Asam Urat : 8,9
Kreatini clearance :
31
CKMB : 61
TD :119/74 mmHg
SGOT : 983
SGPT : 933
Asam Urat : 9.3
Hepatitis A positif

04/08/20  05/08/20
21 21

31/08/20  06/09/20
21 21

Glukosa darah
sewaktu : 222
Leukosit : 18,5
TD : 138/105
mmHg
Kolestol : 220
SGOT : 66
Asam Urat : 6.8
Kreatinin : 1.3

14/07/20  19/07/20
21 21

Gula darah sewaktu
1192




(Lanjutan)

29  376xxx 55 Angina 21/12/20  23/12/20 TD: 119/74 mmHg
Pektoris 21 21 Kolestrol LDL :
Tidak Stabil 145
Dm tipe 2 Trigliselarida : 176
Kolestrol : 214
Gula darah puasa :
29
Kreatinin : 1.8
Ureum : 75
Kreatin clearance :
42
Gula darah sewaktu
1542
30  386xxx 60 Stemi 12/03/20  16/03/20 TD : 150/90 mmHg
Hipertensi 21 21 Trigliserida : 234
CKMB : 36
31 018xxx 48 Stemi 15/10/20  16/10/20 TD :109/66 mmHg
Dislipidemia 21 21 Kolestrol LDL :
153
Glukosa darah 2
jampp: 251
Kolestrol : 207
Glukosa darah
puasa : 152
32 308xxx 53 Angina 11/08/20  13/08/20 TD : 120/80 mmHg
pektoris 21 21 Gula darah sewaktu
tidak stabil 1226
DM tipe 2 Kolestrol : 212
Dislipidemia Kolestrol LDL: 153
Gula darah : 247
33 397xxx 63 Angina 01/12/20  03/12/20 TD:110/70 mmHg
Pektoris 21 21 Hemoglobin : 9.9

Tidak Stabil




(Lanjutan)

34 339xxx

35  444xxx

36  287xxx

37  445xxx

38  419xxx

39  437xxx

66

64

68

73

61

55

Angina
pektoris
tidak stabil

Stemi
DM tipe 2

Hipertensi

Angina
Pektoris
Tidak Stabil

Stemi

Dm tipe 2

Stemi

Angina
Pektoris
Tidak Stabil

18/08/20  20/08/20 TD :110/80 mmHg
21 21 Hasil EKG :
Unstable angina
pectoris
21/08/20  28/08/20 TD : 165/101
21 21 mmHg
Glukosa darah
puasa: 157
Leukosit : 15.2
Netrofil : 81
Glukosa darah
sewaktu : 472
06/10/20  08/10/20 TD:110/70 mmHg
21 21 Hasil EKG :

Unstable angina

pektoris
16/09/20  17/09/20 TD : 140/90 mmHg
21 21 Glukosa sewaktu :
317
15/01/20  20/01/20 TD : 140/80 mmHg
21 21 Hemoglobin : 9.85
Leukosit : 3.9
Trombosit : 135
Limfosit : 24
Kreatinin : 1.7
Ureum : 110
Kreatinin clereance
133
30/03/20  01/04/20 TD:120/75 mmHg
21 21 Hasill ekg :

unstable angina

pektoris




(Lanjutan)

41 447xXX

42  445xxx

43 423xxX

44 291xxx

Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Hipertensi
Hiper

Trigliserida

Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Dm tipe 2
Hiperkolestr
olimia

Hipertensi

Stemi
Elektrolit
Tidak Stabil

Stemi

Angina
Pektoris
Tidak Stabil
Supraventrik
ular
Takikardia
DM tipe 2
Stemi
Gagal
Jantung

Kongesif

21/12/20  23/12/20 TD: 146/88 mmHg
21 21 Kolestrol total : 211
Kolestrol LDL :
143
Hasil EKG :
Angina Pektoris
Tidak Stabil
23/11/20  25/11/20 TD:171/107
21 21 mmHg
Kolestrol LDL :
213
Kolestrol : 299
Glukosa darah
puasa : 136
Hasil EKG :
AnginaPektoris
Tidak Stabil
05/02/20  09/02/20  TD : 120/80 mmHg
21 21 CKMB : 40
Kalium: 2.9
17/03/20  19/03/20 TD : 130/80 mmHg
21 21 CKMB : 36
15/05/20  17/05/20  TD :130/70 mmHg
21 21 Gula darah sewaktu
: 175
EKG : Angina
Pektoris Tidak
Stabil
13/03/20  16/03/20 TD : 120/80 mmHg
21 21 Kreatinin : 1.7




(Lanjutan)

46

47

48

49

50

423XXX

448xXXX

448xXXX

448XXX

444XXX

57

47

41

63

57

Angina
Pektoris
Tidak Stabil

Stemi
Dm Tipe 2

Hipertensi

Stemi

Stemi
Dm tipe 2
Gagal
Jantung

Kongesif

Stemi
Gagal
Jantung
Kongesif
DM tipe 2

Dislipidemia

23/02/20
21

14/12/20

21

15/12/20

21

30/11/20

21

29/10/20
21

25/02/20
21

15/12/20

21

17/12/20

21

01/12/20

21

05/11/20
21

TD : 110/70 mmHg
Hasil EKG :
Angina Pektrois
Tidak Stabil
TD : 138/76 mmHg
Glukosa darah 2
jam PP : 191mg
CKMB : 395
Glukosa darah
puasa: 179
TD : 100/90 mmHg
Trigliserida : 207
Leukosit : 14,9
CKMB : 55
TD : 150/80mmHg
Trigliserida: 231
CKMB : 96
SGOT : 103
Glukosa darah
puasa : 315
TD : 130/90 mmHg
Leukosit : 15,2
Ureum : 120




Lampiran V. Data Penggunaan Obat Pasien Sindrom Koroner Akut Instalasi
Rawat Inap di RSUD Kota Banjar Tahun 2021

Data Penggunaan Obat

No No RM
Sindrom Koroner Akut Selain Sindrom Koroner Akut
1 440xxx Aspilet NaCl
Clopidogrel Ondansetron
Simvastatin Sukralfat
Morfin Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Liquidum, dan Glycerin)
2 44TXXX Aspilet Spironolakton
Clopidogrel KSR
Atrovastatin
Nitrocap (Nitroglisirin)
Simvastatin
Lovenox
Furosemid
3 448xxxX Aspilet KSR
Clopidogrel
ISDN
Simvastatin
Amlodipin
Lovenox
Ramipril
Lasix (Furosemide)
4 252XxX Aspilet Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Clopidogrel Liquidum, dan Glycerin)
ISDN
Atrovastatin
Lovenox
5 300xxx Aspilet
ISDN
Ramipril
6 437XXX Aspilet Alprazolam
Clopidogrel Antasid (alumunium/magnesium
ISDN hydroxside)

Atrovastatin




(Lanjutan)

10

11

12

434xXX

159%xxx

178xxx

439xXX

429XXX

27TXXX

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Atrovastatin
Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Atrovastatin
Lovenox
Ramipril
Aspilet
Clopidogrel
Furosemid
Lovenox
Atrovastatin
Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Lovenox
Atrovastatin

Ramipril

Nitrocap (Nitroglisirin)

Aspilet
Clopidogrel
ISDN

Atrovastatin

Aptor (Asam asetil salisilat)

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Lovenox
Atrovastatin

Ramipril

Glimepirid
Acarbose

Paracetamol

Levofloxacin
Lansoprazol

Diazepam

Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Liquidum, dan Glycerin)

Glimepirid

Acarbose




(Lanjutan)

13 426xXX Aspilet
Clopidogrel
Lovenox
Atrovastatin
14 430xxX Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Simvastatin
Ramipril
Atenolol
15 433XXX Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Lovenox
Atrovastatin
16 440xxx ISDN
Nitrocap (Nitroglisirin)
Clopidogrel
Lisinopril
Bisoprolol
Suvesco (Resorvastatin)
Aptor (asam asetil salisilat)
17 158xxx Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Bisoprolol
Simvastatin
Candesartan
18 398xxx Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Nitroglisirin
Nitrocap (Nitroglisirin)

Simvastatin

Norefrinefrin

Diazepam

Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Liquidum, dan Glycerin)

Lansoprazol

Alprazolam

Paracetamol

Hidroklorotiazid

Irbesartan




(Lanjutan)

19 203xxx Aspilet Diazepam
Clopidstogrel
Ramipril
Atrovastatin
20 438xxX Aspilet Ondansetron
Clopidogrel Antasid (Alumunium
ISDN Hydroxide/Magnesium Hydroxide)
Lovanox Lansoprazole
Atrovastatin Alprazolam
21 436XXX Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Irbesartan
Atrovastatin
22 439xxX Aspilet
ISDN
Amlodipin
Morfin sulfat
Valsatran
Angitris
Aptor (Asam asetil salisilat)
23 441xxx Aspilet Ringer Laktat
Clopidogrel Alprazolam
ISDN Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Drip heparin Atrovastatin Liquidum, dan Glycerin)
24 439xxX Aspilet Paracetamol
Clopidogrel Metformin
Captopril Lansoprazol
Atrovastatin Lactulosa
Nitrocap (nitroglisirin) Lovenox Alprazolam

Concor (Bisoprolol) Miozidine




(Lanjutan)

25

26

27

28

29

30

31

439xXX

443xXXX

435xXX

443xXXX

376XXX

386xxxX

018xxx

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Atrovastatin

Bisoprolol

Miniaspi (Asam asetil salisilat)

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Simvastatin

Heparin

Aspilet
Clopidogrel
Concor (Bisoprolol)
Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Atrovastatin
Heparin
Cpg
Bisoprolol
Ramipril
Aptor (Asam asetil salisilat)
Clopidogrel
Aspilet
Atrovastatin

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Atrovastatin

Lovenox

Glimepirid

Ringer Laktat
Furosemide
Dobutamin
Alprazolam
Seftriakson

Laxadin (Phenolphtalein, Paraffin
Liquidum, dan Glycerin)
Ceftriaksone
Curcuma force
Omeprazole
Curcuma force
Laxadin sirup (Phenolphtalein,

Paraffin Liquidum, dan Glycerin)

Spironolacton

Metformin

Ringer laktat
Lansoprazol
Spironolakton
Laxadin sirup (Phenolphtalein,
Paraffin Liquidum, dan Glycerin)

Alprazolam




(Lanjutan)

32

33

34

35

36

37

38

39

308xxx

397xxx

339xxx

444xXX

287XXX

445XXX

419xXX

437XXX

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Nitrocap (Nitroglycerin) Atrovastatin
Clopidogrel
Aspilet
Bisoprolol
Clopidogrel
Amlodipin
Bisoprolol
Aspilet
Clopidogrel
Cptropil
ISDN
Simvastatin
Lovenox
Atrovastatin
Aspilet
ISDN
Bisoprolol
Nitrocap (nitroglisirin) Simvastatin
Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Lovenox
Simvastatin
Aspilet

Aspilet
Clopidogrel
ISDN

Atrovastatin

Hidroklorotiazid
Glimepiride
Metformin
Ibesartan

Spironolakton

Spironolacton
Ibersartan

Metformin

Glimepirid

Ringer laktat
Furosemide
KSR (kalium Kklorida)
Lansoprazol
Sucralfat

Alprazolam




(Lanjutan)

40

41

42

43

44

45

182xxx

447XXX

445xxXX

423XXX

291xxx

149xxx

Aspilet
Clopidogrel
Amlodipin
Candesartan

Aspilet
Clopidogrel

ISDN
Bisoprolol
Nitrocap (Nitroglisirin)
Candesartan

Aspilet
Clopidogrel

Diviti (Fondaparinux NA)
Simvastatin

Aspilet

Clopidogrel
ISDN
Astrovastatin
Ramipril
Aspilet

Bisoprolol

Aspilet
Clopidogrel

Amlodipine

Hidroklorotiazid
Alprazolam

Paracetamol

Furosemide
Glimepiride

Metformin

Paracetamol
Ranitidin
Ondansetron
Ringer Laktat
Lansoprazol

Alprazolam

Paracetamol
Metformin
Ringer laktat
Ranitidine
Ondasetron
Lansoprazol
Antacid (Almunium/Magnesium
hidroksida)
Sohobion (Thiamine, pyridoxine,
cyanocobalamine)
Bicnat (Natrium bikarbonat)
Kalk (Kalsium laktat)
Ranitidin
Ringer laktat
Furosemide
KSR




(Lanjutan)

46

47

48

49

50

423XXX

448xXX

448xXXX

448xXXX

444xXX

Aspilet
Clopidogrel
Nitrocap (Nitroglicerin)
Miniaspi (Asam asetil salisilat)
Aspilet
Clopidogrel
Drip NTG (glyceril trinitrate)
Morfin

Aspilet
Clopidogrel
ISDN
Simvastatin
Aspilet
Clopidogrel
Simvastatin
Rampril
Aspilet
Clopidogrel

Lansoprazol

Lansoprazol
Ondanstron
Ambroxol

Antasid (Almunium/Magnesium
hidroksida)

GG ( guaifenesin)
Ctm (Chlorpheniramine)

Lansoprazol




Lampiran V1. Interaksi Obat Berdasarkan Tingkat Keparahan

1. Interaksi Obat Mayor

Interaksi Obat Mayor

Jenis Interaksi

Fase Interaksi

Jumlah Interaksi

No Interaksi Obat
Obat Obat Obat

1  Enoxaparin + Clopidogrel Farmakodinamik Sinergis 14
2 Aspirin + Enoxaparin Farmakodinamik Antagonis 14
3 Morfine + Simvastatin Farmakokinetik Absorbsi 1
4 Amlodipine + Simvastatin Farmakokinetik Metabolisme 1
5 Omeprazole + Clopidogrel Farmakokinetik Metabolisme 1
6  Spironolakton + Ramipril Farmakodinamik Sinergis 1
7 Spironolakton + Irbesartan Farmakodinamik Sinergis 1
8  Aspirin + Fondaparinux Farmakodinamik Antagonis 1
9 Fondaparinux + Clopidogrel ~ Farmakodinamik Sinergis 1

2. Interaksi Obat Moderate

Interaksi Obat Moderate

Jenis Interaksi

Fase Interaksi

Jumlah Interaksi

No Interaksi Obat
Obat Obat Obat
. ) Farmakodinamik/ . ) )
1 Aspirin + Clopidogrel o Sinergis/Ekresi 44
Farmakokinetik

2  Atorvastatin + Clopidogrel Farmakokinetik Metabolisme 24
Lansoprazole + o )

3 ) Farmakokinetik Metabolisme 10
Clopidogrel

4 Aspirin + Ramipril Farmakodinamik Antagonis 10
Aspirin + Magnesium L )

5 ] Farmakokinetik Absorbsi 8
Oksida

6  Ramipril + ISDN Farmakodinamik Sinergis 7

7  Alprazolam + ISDN Farmakodinamik Aditif 8

8  Aspirin + Glimepiride Farmakodinamik Sinergis 5
Lansoprazole + o )

9 ) Farmakokinetik Absorbsi 5
Atorvastatin
Aspirin +Alumunium L .

10 Farmakokinetik Absorbsi 4
Hikdroksida

11 Ramipril + Enoxaparin Farmakodinamik Sinergis 4

(Lanjutan)



12

13

14
15
16
17

18

19
20
21

22

23
24
25
26
27
28

29

30
31
32
33
34
35
36
37
38

39

40
41
42

Aspirin + Magnesium
Hidroksida
Furosemide +
Lansoprazole

Aspirin + Candesartan

Aspirin + Heparin

Spironolatron + Bisoprolol

Aspirin + Amlodipine
Ondasetron + Magnesium
Hidroksida

Captopril + Enoxaparin
Bisoprolol + Glimepiride
Morfin + Clopidogrel
Alprazolam +
Hidroklorotiazid

Simvastatin + Atorvastatin

Alprazolam + Bisoprolol

Alprazolam + Candesartan

Aspirin + Irbesartan
Metfromin + Glimepiride
Captopril + Metfromin
Spironolakton +
Enoxaparin

Furosemide + Ramipril
Furosemide + Diazepam
Aspirin + Levofloxacin
Nitroglisirin + Ramipril
Gliserin + Ramipril
Ramipril + Glimepiride
Aspirin + Lisinopril
ISDN + Lisinopril
Nitroglisirin + Lisinopril
Hidroklorotiazid +
Bisoprolol

Diazepam + Ramipril
ISDN + Morfin

Morfin + Amlodipine

Farmakokinetik

Farmakokinetik

Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik
Farmakodinamik

Farmakokinetik

Farmakodinamik

Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakokinetik
Farmakodinamik
Tidak diketahui

Farmakodinamik

Farmakodinamik
Farmakodinamik
Tidak diketahui
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik
Farmakodinamik

Farmakodinamik

Absorbsi

Absorbsi

Antagonis
Sinergis
Sinergis

Sinergis
Sinergis

Sinergis
Tidak diketahui
Absorbsi

Sinergis

Sinergis
Sinergis
Sinergis
Absorbsi
Aditif
Tidak diketahui

Sinergis

Sinergis
Sinergis
Tidak diketahui
Sinergis
Antagonis
Sinergis
Sinergis
Antagonis

Sinergis
Aditif
Sinergis

Sinergis

Sinergis
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43
44
45
46
47
48
49
50
51

52

53

54
55

56

57

58

59
60
61
62
63
64
65
66

67

68

69

70

Aspirin + Valsatran
Morfin + Valsartan
Captopril + Alprazolam
Captopril + Aspirin
Captopril + Nitroglisirin
Alprazolam + Nitroglisirin
Ceftriaxone + Furosemide
Furosemide + Alprazolam
Furosemide + Gliserin
Furosemide +
Phenolftalein
Spironolakton +
Metformin

Ramipril + Metfromin
Spironolakton + Gliserin
Spironolakton +
Phenolftalein
Hidroklorotiazid +
Metformin
Hydroklorotiazid +
Glimepiride

Aspirin + Irbesartan
Amlodipine + Bisoprolol
Captopril + ISDN
Furosemide + Bisoprolol
Furosemide + Metformin
Furosemide + Glimepiride
Alprazolam + Ramipril
Ranitidine + Metformin
Aspirin + Natrium
bikarbonat

Furosemide + Magnesium
hidroksida

Amlodipine +Kalsium
laktat

Morfin + Ondasetron

Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Tidak diketahui
Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Tidak diketahui
Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakokinetik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik
Farmakodinamik

Tidak diketahui

Farmakokinetik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Farmakodinamik

Antagonis
Aditif
Sinergis
Antagonis
Sinergis
Sinergis
Tidak diketahui
Sinergis

Sinergis

Sinergis

Antagonis

Tidak diketahui

Sinergis

Sinergis

Antagonis

Antagonis

Absorbsi

Sinergis

Sinergis

Sinergis

Antagonis

Antagonis
Sinergis

Tidak diketahui

Absorbsi

Sinergis

Antagonis

Sinergis
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3. Interaksi Obat Minor



Interaksi Obat Minor

) ) ) Jumlah
) Jenis Interaksi  Fase Interaksi )
No Interaksi Obat Interaksi
Obat Obat
Obat
1 Aspirin + Lansoprazole Farmakodinamik Antagonis 11
2 Aspirin + Bisoprolol Farmakodinamik Antagonis 10
3 Aspirin + Furosemide Farmakodinamik Antagonis 7
4 Glimepiride + Clopidogrel Farmakokinetik Metabolisme 6
5  Aspirin + Spironolakton Farmakodinamik Antagonis 4
6  Clopidogrel + Heparin Farmakodinamik Sinergis 3
Alprazolam +Alumunium ] . . . ] ]
7 Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 2
Hidroksida
Alprazolam + Magnesium
8 Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 2
Hidroksida
Alumunium Hidroksida + ) . . . ) .
9 ) Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 2
Atorvastatin
Magnesium Hidroksida + ) ) ) ) ) )
10 ) Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 2
Atorvastatin
11 Alprazolam + Magnesium oksida  Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 2
12 Ranitidine + Acetaminophen Farmakodinamik Sinergis 2
13 Amlodipine + Ramipril Farmakodinamik Aditif 1
14  Ramipril + Magnesium Oksida Farmakokinetik Absorbsi 1
15 Atenolol + Aspirin Farmakodinamik Antagonis 1
16  Aspirin + Nitroglisirin Farmakodinamik Sinergis 9
17  Ceftriaxone + Heparin Farmakodinamik Sinergis 1
18 Aspirin + Omeprazole Farmakodinamik Antagonis 1
19 Hidroklorotiazid + Amlodipine Farmakodinamik Aditif 1
20 Ranitidine + Cyanocobalamine Farmakodinamik Antagonis 1
21 Ranitidine + Natrium Bikarbonat Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 1
Ranitidine + Alumunium
22 ] . Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 1
Hidroksida
Ranitidine + Magnesium ) ) ) ) ) )
23 Tidak Diketahui  Tidak Diketahui 1

Hidroksida




