BAB III

METODE PENELITIAN

A. Deskripsi Metode

Desain metode yang digunakan yaitu kajian literatur atau Literature review.
Metode literature review adalah suatu metode yang digunakan untukmengumpulkan data
yang berhubungan pada sebuah topik tertentu yang bisa didapat dari berbagai sumber
seperti jurnal baik itu jurnal nasional maupun jurnal internasional, buku dan pustaka lain
(Marzali, 2016). Penelitian Meta-Analisis sebagai kegiatan pengumpulan, pengolahan,
dan penyajian data yang dilakukan secara sistematis dan objektif untuk memecahkan
suatu masalah atau menguji sebuah hipotesis dengan melakukan penyelidikan terhadap
penelitian-penelitian yang telah ada dengan menguraikan dan menelaah bagian-bagian
dari tiap penelitian serta hubungan tiap penelitian untuk memperoleh kesimpulan dan
pemahaman yang mendalam terhadap penelitian yang dikaji. Desain penelitian yang
diambil dalam penelusuran ilmiah ini adalah Mix methods studi (Kualitatif studi, case

studi, studi deskriptif kualitatif dan kuantitatif).



B. Informasi Jumlah Artikel
Jurnal yang digunakan dalam literature review ini berjumlah 5 jurnal yang terdiri
dari 1 jurnal internasional dan 4 jurnal nasional. Jenis jurnal yang direview adalah artikel
jurnal penelitian bukan literature review dengan tema efektivitas biaya dan kerja dari

Amytripiline dan Carbamazepine dengan menggunakan bahasa inggris maupun bahasa

indonesia.
1. Artikel 1
Nama Jurnal Jurnal Pharmascience
Akreditasi Sinta 4
ISNN 2460-9560
Tahun 2015
2. Artikel 2
Nama Jurnal Jurnal Sains dan Kesehatan
Akreditasi Sinta 4
ISNN 2407-6082
Tahun 2020
3. Artikel 3
Nama Jurnal Internasional Journal of Clinical and Health
Psycohology
Akreditasi Scopus
ISNN 2173-5743
Negara Asal Mexsico
Tahun 2012




4. Artikel 4

Nama Jurnal The Lancet
Akreditasi Scimago
ISNN 2468-266
Tahun 2007

5. Jurnal 5

Nama Jurnal India Journal of PharmaceuticalS\ Sciensces

Akreditasi Scimago

ISNN : 1 0250-474X,19983743

Tahun : 12017




C.

Isi Artikel

Berikut pemaparan isi artikel jurnal penelitian

1.

Artikel Pertama

Judul

: Analisis Effektivitas Biaya (Cost Effectiveness Analysis)

Penggunaaan Amitriptilin dibandingkan Carbamazepine
pada pasien Nyeri Neuropatik

Nama Jurnal

: Jurnal Pharmascience

Penerbit

: Jurnal Pharmascience

Volume dan Halaman

: Vol 2, Hal; 47-55

Tahun terbit : 2015
Penulis : Nurul Qiyaam, Abdul Rahem, Dian Maria Pia, Lestiono
Isi Artikel

Tujuan Penelitian

: Untuk mengetahui mana yang paling hemat biaya antara

amitripilin dan carbamazepine

Sampel

: 62 Pasien

Metode Penelitian

: Pengujian normalitas data dan analisis statistik data

penelitian

Hasil Penelitian

Berdasarkan hasil penelitian dengan uji  wilxocon
menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan terhadap
penururnan intensitas nyeri yang dirasakan oleh pasien pada
dua kelompok terapi tersebut, sedangkan dengan metode
Mann- Whitney Test didapatkan bahwa tidak terdapat
perbedaan efektifitas terapi yang signifikan antara
kelompok amitriptilin dengan carbamazepine pada pasien
nyeri neuropatik sehinggah kedua kelompok terai tersebut
memepunyai efektivitas yang setara. Hasil perhitungan
ACER masing-masing pada pasien kelompok amitryptiline
dan Carbamazepine selama 4 minggu vyaitu biaya
amitryptiline (Rp.41695) dan Carbamazepine (Rp.47380)

Kesimpulan

: Terdapat perbedaan intensitas nyeri pre dan post masing-

masing kelompok terapi,biaya terapi amitryptiline dan
Carbamazepine selama 4 minggu yaitu amitryptiline
(Rp.41695) dan Carbamazepine (Rp.47380) sehingga
amytriptiline lebih menghemat biaya dibandingkan
carbamazepine.

Artikel Kedua

Judul

: Analisis Efektivitas Biaya Amitriptilin dan Gabapentin pada

Pasien Stroke dengan Nyeri Neuropati di Instalasi Rawat
Inap RSUD Provinsi NTB Tahun 2017

Nama Jurnal

: Jurnal Sains dan Kesehatan

Penerbit . Fakultas Farmasi Universitas Mulawarman
Volume dan Halaman : 2. No 4
Tahun terbit : 19 Mei 2020




Penulis

: Royaniwdya

Isi Artikel

Tujuan Penelitian

: Untuk membandingkan tingkat efektivitas biaya kedua obat

yaitu amitirptilin dan gabapentin pada pasien stroke dengan
nyeri neuropatik..

Sampel

: 17 Sampel pasien rawat inap.

Metode Penelitian

: Penelitian ini berdasarkan non-probability sampling dengan

teknik sampling jenuh.

Hasil Penelitian

: Nyeri neuropati pasien stroke merupakan nyeri yang

disebabkan oleh kerusakan sistem somatosensori. Terapi
lini pertama nyeri neuropati dapat menggunakan amitriptilin
maupun gabapentin, dimana keduanya memiliki perbedaan
biaya yang signifikan. Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis efektivitas biaya amitriptilin dan gabapentin
pada pasien stroke dengan nyeri neuropati. Teknik
pengambilan sampel yang digunakan adalah total sampling
dengan jumlah sampel yang diperoleh sebanyak 17. Data
yang digunakan bersifat retrospektif pada tahun 2017,
sedang penelitian dilakukan pada bulan April hingga Juli
2019. Penilaian luaran klinis nyeri neuropati menggunakan
Wong Baker Pain Rating Scale. Analisis efektivitas biaya
amitriptilin dan gabapentin menggunakan Average Cost
Effectiveness Ratio (ACER) diperoleh nilai Rp 45.443,08
dan Rp 52.241,52 serta Incremental Cost Effectiveness
Ratio (ICER) Rp 72.636,87.

Kesimpulan : Nilai ACER amitriptilin (Rp 45.443,08) lebih rendah
dibandingkan gabapentin (Rp 52.241,52) dengan nilai ICER
sebesar Rp 72.636,87.
. Artikel Ketiga
Judul : Cost-effectiveness Analysis of Pharmacologic Treatment

of Fibromyalgia in Mexico

Nama Jurnal

: Internasional Journal of Clinical and Health Psycohology

Penerbit : Elsevierdoyma

Volume dan Halaman : -/120-8

Tahun terbit : 2011

Penulis : Héctor Arreola Ornelas, Alfonso Rosado Buzzo, Lourdes
Garcia, Javier  Dorantes  Aguilar, Iris  Contreras
Hernéndez

Isi Artikel

Tujuan Artikel Jurnal ini bertujuan untuk mengidentifikasi analisis
efektivitas biaya untuk pasien dengan fibromyalgia (FM).

Sampel : Pasien dengan tiga status kesehatan, dibagi dengan intensitas

nyeri (tidak ada) atau adanya nyeri ringan, sedang atau
berat) dan mempertimbangkan siklus tiga bulan; biaya dan
efektivitas diperkirakan untuk amitriptyline (50 mg/hari),




fluoxetine (80 mg/hari), duloxetine (120 mg/hari),
gabapentin (900 mg/hari), pregabalin (450 mg/hari),
tramadol gabapentin (900 mg/hari), pregabalin (450
mg/hari), tramadol/acetaminophen (150 mg/1300 mg/dia)
dan amitriptyline/fluoxetine (50 mg/80 mg/dia) untuk
pengobatan FM.

Metode Penelitian

: Analisis ekonomi dari efektivitas biaya dengan dengan

konstruksi model Markov yang digunakan untuk
membandingkan biaya dankhasiat obat lini pertama
alternatif yang tersedia di Meksiko untukpengobatan FMS.

Hasil Penelitian

: . Tingkat kontrol nyeri terbaik diperoleh dengan pregabalin

(44,8%), diitkuti oleh gabapentin (38,1%)dan duloxetine
(34,2%). Biaya pengobatan terendah adalah untuk
amitriptyline ($ 9047,01), diikuti oleh fluoxetine (§ 10
183,89) dan amitriptyline/fluoxetine ($ 10 866,01). Dengan
membandingkan pregabalin vs amitriptyline, biaya tahunan
tambahan per pasien untuk pengendalian rasa sakit akan
menjadi sekitar $ 50.000 dan $ 75.000 dan akanhasil hemat
biaya di 70% dan 80% dari semua kasus.

Kesimpulan

: Di antara semua pilihan pengobatan untuk FM, pregabalin

mencapai kontrol nyeri tertinggi dan hemat biaya pada 80%
pasien Sistem Kesehatan sedangkan amytriptilin mencapai
kontrol dibawah pregabalin dengan CER pengobatan
terendah adalah untuk amitriptyline ($ 9047,01),




. Artikel Keempat

Judul

: The SANAD study of effectiveness of

carbamazepine,gabapentin, lamotrigine, oxcarbazepine, or
topiramate for reatment of partial epilepsy: an unblinded
randomised controlled trial

Nama Jurnal

: The lancet

Penerbit

: The Lancet

Volume dan Halaman

1 369/ -

Tahun terbit

: 2007

Penulis

: Anthony G Marson, Asya M Al-Kharusi, Muna Alwaidh,

Richard Appleton, Gus A Baker, David W Chadwick, Celia
Cramp, Oliver C Cockerell, Paul N Cooper, Julie Doughty,
Barbara Eaton, Carrol Gamble, Peter J Goulding, Stephen J
L Howell, Adrian Hughes, Margaret Jackson, Ann Jacoby,
Mark Kellett, Geoff rey R Lawson, John Paul Leach, Paola
Nicolaides, Richard Roberts, Phil Shackley, Jing Shen,
David F Smith, Philip E M Smith, Catrin Tudur Smith,
Alessandra Vanoli, Paula R Williamson, on behalf of the
SANAD Study group

Isi Artikel

Tujuan Penelitian

: Karbamazepin diterima secara luas sebagai obat pilihan

pertama untuk pasien dengan kejang onset parsial. Beberapa
obat yang lebih baru memiliki kemanjuran terhadap jenis
kejang ini tetapi uji coba terkontrol secara acak sebelumnya
telah gagal menginformasikan pilihan antara obat-obatan
ini. Sehingga tujuan untuk menilai kemanjuran sehubungan
dengan hasil jangka panjang, kualitas kehidupan, dan hasil
ekonomi kesehatan

Sampel

: .Pasien dengan total 1721 pasien yang carbamazepine

dianggap sebagai pengobatan standar, dan mereka secara
acak ditugaskan untuk menerima karbamazepin, gabapentin,
lamotrigin, oxcarbazepine, atau topiramate. Hasil utama
adalah waktu untuk kegagalan pengobatan, dan waktu untuk
remisi 12 bulan, dan penilaian adalah dengan niat untuk
mengobati dan melakukan protokol.

Metode Penelitian

: SANAD adalah wuji coba terkontrol acak yang tidak

dibutakan di klinik rawat jalan berbasis rumah sakit di
Inggris. Penelitian ini terdaftar sebagai Uji Coba Terkendali
Acak Standar Internasional, nomor ISRCTN38354748.

Hasil Penelitian

: Untuk waktu kegagalan pengobatan, lamotrigin secara

signifikan lebih baik daripada karbamazepin (rasio bahaya
[HR] 0-78 [95% CI 0-63—0-97]), gabapentin (0-65 [0-52—
0-80]), dan topiramate (0-64 [0.52-0-79]), dan memiliki
non-signifikan ~ keuntungan  dibandingkan  dengan
oxcarbazepine (1-15 [0-86-1-54]). Untuk waktu hingga 12
bulan remisi carbamazepine adalah secara signifikan lebih
baik daripada gabapentin (0-75 [0.63—0-90]), dan perkiraan




S.

menunjukkan keuntungan yang tidak signifikan untuk
carbamazepine melawan lamotrigin (0.91 [0.77-1.09]),
topiramate (0.86 [0.72-1.03]), dan oxcarbazepine (0.92
[0.73—1-18]). Dalam analisis per-protokol, pada 2 dan 4
tahun perbedaan (95% CI) dalam proporsi mencapai 12
bulan remisi (lamotrigine-carbamazepine) adalah 0 (-8
hingga 7) dan 5 (-3 hingga 12), menunjukkan non-
inferioritas lamotrigin dibandingkan dengan karbamazepin.

Kesimpulan

Lamotrigin secara klinis lebih baik daripada
carbamazepine, pengobatan obat standar, untuk waktu
pengobatan hasil kegagalan dan karena itu merupakan
alternatif hemat biaya untuk pasien yang didiagnosis dengan
kejang onset parsial. Analisis Biaya selama 2 bulan yaitu
Carbamazepine 1226 $ dan ICER 1095 $

Artikel kelima

Judul

. Efficacy, Safety and Cost Effectiveness of Amitriptyline

and Pregabalin in Patients with Diabetic Peripheral
Neuropathy

Nama Jurnal

: India Journal of Pharmaceutical Sciensces

Penerbit

: India Journal of Pharmaceutical Sciensces

Volume dan Halaman

Tahun terbit : 2017

Penulis : V. Sankar*, Anu Elizabeth Oommen 1, Anu Thomas 1, J.
V. Nair land J. S. Jamesl

Isi Artikel

Tujuan Penelitian

: Studi ini membandingkan efektivitas amitriptyline vs

pregabalin menggunakan inventaris gejala nyeri neuropatik
dan skala analog visual, insiden reaksi obat yang merugikan
dan efektivitas biaya.

Sampel

: 70 Pasien

Metode Penelitian

: Analisis efektivitas biaya adalah teknik yang digunakan

untuk membantu dalam pengambilan keputusan di antara
alternatif, ketika biayanya diukur dalam istilah moneter
tetapi konsekuensinya adalah diukur dalam perubahan




satuan alami dalam kesehatan. Itu dianalisis menggunakan
rasio analisis efektif biaya tambahan (ICER)..

Hasil Penelitian

: Nyeri neuropatik merupakan nyeri yang berasal dari rusak

atau tidak berfungsinya system saraf pusat ataupun saraf
tepi dimana nyeri ini dapat disebabkan oleh penyakit tulang
belakang degeneratif, diabetes, herpes zoster, Acquired
Immuno Deficiency Syndrome (AIDS), pembedahan, dan
stroke. Pengobatan nyeri neuropatik digunakan dalam
jangka waktu yang lama sehingga membutuhkan biaya yang
cukup besar juga. Penelitian ini bertujuan Untuk
mengetahui rata-rata biaya medis langsung yang
dikeluarkan penderita nyeri neuropatik pasien rawat jalan di
RSUD Provinsi NTB tahun 2017 berdasarkan perspektif
pasien. Jenis penelitian ini ialah deskriptif retrospektif
dengan menggunakan data rekam medik pasien nyeri
neuropatik yang datang ke Poliklinik Saraf RSUD Provinsi
NTB periode Januari - Desember 2017 yang telah
memenuhi kriteria inklusi. Penelitian memperlihatkan
terdapat 19 kasus nyeri neuropatik yang tercatat. Hasil
penelitian menunjukkan total biaya medis langsung pasien
nyeri neuropatik di Rumah Sakit Umum Daerah Provinsi
NTB tahun 2017 sebesar Rp 1.181.257 dengan rincian biaya
obat sebesar Rp 972.257, biaya jasa dokter sebesar Rp
161.500, biaya jasa perawat sebesar Rp 47.500. Sedangkan,
rata-rata biaya medis langsung pengobatan nyeri neuropatik
pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit Umum Daerah
Provinsi NTB tahun 2017 sebesar Rp 393.752.

Kesimpulan

. Efektivitas biaya amitriptyline dan pregabalin adalah

diukur dengan menggunakan biaya rata-rata dari berbagai
merek amitriptyline (X1,67) atau setara dengan Rp 322.000
dan pregabalin (%9.01) atau setara dengan Rp. 1.742,534
dan VAS berarti perbedaan skor. Skor VAS dipilih lebih
dari skor NPSI untuk menghitung ICER karena ada
perbedaan statistik dalam kemanjuran antara amitriptyline
dan pregabalin. ICER dari amitriptyline ke pregabalin
adalah —-11,46
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