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ABSTRAK  

ANALISIS TINGKAT KEPATUHAN PENGGUNAAN OBAT KELASI 

BESI PADA PASIEN TALASEMIA MAYOR DI RSUD Dr. SOEDIRMAN 

KEBUMEN TAHUN 2025 

Latar belakang : Pasien talasemia mayor memerlukan terapi kelasi besi 

berkelanjutan untuk mengeluarkan kelebihan zat besi akibat transfusi darah. 

Kepatuhan yang rendah dapat disebabkan oleh kesulitan penggunaan deferoxamine 

(DFO), intoleransi obat, masalah psikologis, serta efek samping seperti pusing, 

gangguan pendengaran, hambatan pertumbuhan. Analisis tingkat kepatuhan 

penggunaan obat kelasi besi menjadi sangat penting untuk dilakukan. 

Tujuan penelitian : Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis tingkat kepatuhan 

penggunaan obat kelasi besi dan faktor-faktor yang memengaruhinya pada pasien 

talasemia mayor di RSUD dr. Soedirman Kebumen. 

Metode penelitian : Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik 

dengan pendekatan cross-sectional. Pengambilan data prospektif pada pasien 

talasemia mayor dari mulai pada periode Maret–April 2025 sesuai kriteria inklusi. 

Tingkat kepatuhan terapi diukur menggunakan skala MMAS-8, dan hubungan antar 

variabel dianalisis dengan uji chi-square. 

Hasil penelitian : Hasil penelitian terhadap 74 pasien talasemia mayor di RSUD 

dr. Soedirman Kebumen tahun 2025 sebanyak 62,2% pasien tidak patuh dan hanya 

37,8% yang patuh dalam penggunaan obat kelasi besi. Faktor yang terbukti 

berpengaruh terhadap tingkat kepatuhan (p-value<0,05) meliputi jenis kelamin, 

jarak tempat tinggal, dan jumlah sisa obat. Faktor yang tidak berpengaruh (p-

value>0,05) yaitu usia, tingkat pendidikan, status jaminan kesehatan, status 

pekerjaan orang tua, penghasilan orang tua, dukungan keluarga, serta lama 

menderita talasemia mayor. 

Kesimpulan: Analisis menunjukkan mayoritas pasien talasemia mayor di RSUD 

dr. Soedirman (62,2%) memiliki tingkat kepatuhan rendah terhadap obat kelasi 

besi. 

Rekomendasi: Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang analisis kepatuhan 

dengan out-put klinis sehingga dapat memberikan gambaran terhadap kualitas 

hidup pasien talasemia mayor 

Kata Kunci: Talasemia Mayor, Kepatuhan, Kuesioner MMAS-8 
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ABSTRACT 

ANALYSIS OF THE LEVEL OF COMPLIANCE WITH THE USE OF IRON 

CHELATING DRUG IN PATIENTS WITH THALASSEMIA MAJOR  

AT DR. SOEDIRMAN HOSPITAL, KEBUMEN IN 2025 

 

Background, Major thalassemia patients need iron chelation to eliminate excess 

iron from transfusions. However, adherence is often low due to difficulties with 

deferoxamine (DFO) use, drug intolerance, psychological factors, and side effects 

like dizziness, hearing loss, and growth delays. Therefore, analyzing adherence to 

chelation therapy is crucial. 

Research Objective, This study aims to analyze the level of compliance in the use 

of iron chelation therapy and the factors influencing it in major thalassemia patients 
DR. Soedirman Hospital Kebumen. 

Research Method, This study uses an analytical observational method with a cross-

sectional approach. Prospective data collection on major thalassemia patients will 

begin during the period of March–April 2025 according to the inclusion criteria. 

The level of therapy adherence was measured using the MMAS-8 scale, and the 

relationship between variables was analyzed using the chi-square test. 

Research Result, The study on 74 major thalassemia patients at DR. Soedirman 

Hospital Kebumen in 2025 found that 62.2% were adherent and 37.8% non-

adherent to iron chelation therapy. Factors significantly influencing adherence 

included gender, distance from residence, and remaining medication. Meanwhile, 

age, education level, health insurance status, parental employment and income, 

family support, and duration of illness showed no significant effect 

Conclusion, Analysis shows that the majority of major thalassemia patients at DR. 

Soedirman Hospital (62.2%) have low adherence to iron chelation therapy. 

Recommendation, Further research is needed on the analysis of compliance with 

clinical outcomes to provide an overview of the quality of life of patients with major 

thalassemia. 

Keywords:Thalassemia Major, Adherence, MMAS-8 
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PENDAHULUAN 

 Latar Belakang 

Talasemia adalah penyakit genetik yang disebabkan oleh mutasi gen yang 

mengganggu produksi rantai globin dalam hemoglobin, mengakibatkan 

kerusakan pada sel darah merah. Secara klinis, talasemia dibagi menjadi tiga 

jenis: talasemia mayor, intermedia, dan minor (Irawati, 2021). Talasemia 

mayor disebabkan oleh berbagai mutasi yang memengaruhi produksi β-globin, 

termasuk proses transkripsi dan translasi yang berujung pada anemia dan 

deformasi sel darah merah(Gustiana, 2019). 

World Health Organization (WHO) memperkirakan 5% populasi dunia 

merupakan pembawa talasemia. Setiap tahun, lebih dari 332.000 kehamilan 

mengalami kelainan hemoglobin, termasuk sekitar 56.000 kasus talasemia 

mayor lebih dari 30.000 anak penderita talasemia mayor membutuhkan 

transfusi darah rutin untuk bertahan hidup, dan 5.500 anak meninggal saat lahir 

akibat kondisi ini. Prevalensi talasemia mayor di Indonesia mencapai 3% dari 

total populasi, salah satu yang tertinggi di Asia Tenggara (Haq, 2023). 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan (2018), hanya 7.670 pasien 

talasemia mayor yang tercatat di seluruh rumah sakit pendidikan. Provinsi Jawa 

Barat memiliki jumlah penderita terbesar di Indonesia (40,3%), diikuti oleh 

Jawa Tengah (15,4%) dan DKI Jakarta (8,9%) (Yossi, 2019).  

Gangguan sintesis hemoglobin pada talasemia menyebabkan disfungsi dan 

umur pendek sel darah merah, sehingga mengurangi jumlah sel darah merah 

sehat. Hemolisis dan hambatan eritropoiesis akibat ketidakseimbangan rantai 

globin memicu anemia hemolitik, gangguan pertumbuhan, dan kelainan tulang, 

terutama pada anak-anak. Kebutuhan transfusi darah rutin seumur hidup pada 

anak-anak penderita talasemia berisiko menyebabkan kelebihan zat besi dan 

komplikasi pada organ seperti ginjal dan hati (Shafique et al., 2023), Anak-

anak ini membutuhkan transfusi darah rutin untuk mempertahankan kadar 

hemoglobin sekitar 9-10 g/dL sehingga dapat meningkatkan harapan hidup 

mereka (Kemenkes. RI, 2018).
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Terapi utama talasemia adalah transfusi darah rutin. berpotensi 

meningkatkan kadar besi plasma yang dapat merusak berbagai organ (hati, 

jantung, kelenjar endokrin, dll.) selain itu, transfusi darah juga dapat 

menimbulkan efek samping seperti reaksi alergi, demam, reaksi non-hemolitik, 

alloimunisasi, dan infeksi yang ditularkan melalui transfusi. (Kurniati, 2020) 

Setiap kantong darah (250 ml) mengandung sekitar 200 mg zat besi, sedangkan 

tubuh hanya mengeluarkan sekitar 1-3 mg zat besi per hari sehingga kelasi besi 

membantu mencegah komplikasi akibat kelebihan besi dan mengurangi angka 

kematian pada pasien talasemia (Kemenkes. RI, 2018). 

Penggunaan obat kelasi besi adalah tindakan medis yang memerlukan 

pengawasan yang berkelanjutan dan ketat karena harganya yang tinggi dan 

potensi efek samping signifikan(Kemenkes. RI, 2018). Kepatuhan terhadap 

terapi  merupakan penentu utama keberhasilan pengobatan hal ini menjadi 

tantangan besar dalam aspek terapi pengobatan kelasi besi karena kepatuhan 

yang rendah secara langsung meningkatkan risiko terjadinya komplikasi pada 

pasien(Desna et al., 2023). 

Tingkat kepatuhan terapi pada pasien talasemia mayor, khususnya dalam 

penggunaan obat kelasi besi, cenderung rendah.Mala Kurniati, (2020), di 

RSUD H. Abdul Moeloek menemukan 57,5% pasien memiliki kepatuhan 

rendah dengan rerata kadar feritin 2667,6 ± 1500,6 ng/mL dan korelasi 

Spearman 0,768 Gustiana, (2019) RSUD Al-Ihsan Bandung juga ditemukan 

bahwa 60% pasien memiliki kepatuhan rendah.  

Kasus Talasemia Mayor berdasarkan data pasien dari bulan Januari sampai 

Desember 2023 termasuk jenis penyakit dengan data kunjungan tertinggi 

Nurhasanah, (2024), sampai saat ini belum cukup banyak kajian mengenai 

tingkat kepatuhan terapi kelasi besi di Jawa Tengah. RSUD 

dr. Soedirman Kebumen sebagai rumah sakit rujukan Kabupaten Kebumen 

dinilai sebagai lokasi yang representatif untuk mendapatkan gambaran perilaku 

pasien talasemia di Kebumen. Penelitian ini bertujuan mengetahui tingkat 

kepatuhan penggunaan obat kelasi besi pada penderita talasemia mayor di 

RSUD dr. Soedirman Kebumen. 
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 Rumusan Masalah  

Rumusan masalah pada penelitian ini adalah : 

1.2.1 Bagaimana karakteristik  pasien talasemia mayor di RSUD Dr. 

Soedirman Kebumen? 

1.2.2 Bagaimana tingkat kepatuhan penggunaan obat kelasi besi pada pasien 

talasemia mayor di RSUD Dr. Soedirman Kebumen? 

1.2.3 Apa saja faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan 

penggunaan obat kelasi besi pada pasien talasemia mayor di RSUD Dr. 

Soedirman Kebumen? 

 Tujuan Penelitian  

Penelitian ini memiliki tujuan umum dan tujuan khusus yang dirinci sebagai 

berikut:  

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis tingkat kepatuhan penggunaan obat kelasi besi, 

karakteristik pasien talasemia dan faktor-faktor yang dapat 

mempengaruhi tingkat kepatuhan penggunaan obat kelasi besi  pada 

pasien talasemia mayor di RSUD dr. Soedirman Kebumen.  

1.3.2 Tujuan Khusus 

1.3.2.1 Mengetahui karakteristik pasien talasemia mayor di RSUD Dr. 

Soedirman  

1.3.2.2 Mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan obat kelasi besi pada 

pasien talasemia mayor di RSUD dr. Soedirman Kebumen.  

1.3.2.3 Mengetahui faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan 

penggunaan obat kelasi besi pada pasien talasemia mayor di 

RSUD Dr. Soedirman Kebumen? 

 Manfaat Penelitian 

 Manfaat Teoritis  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan 

meningkatkan pengetahuan, khususnya terkait tingkat kepatuhan 

penggunaan obat kelasi pada pasien talasemia mayor. Penelitian ini juga 

dapat menjadi referensi tambahan bagi penelitian selanjutnya dalam 

pengelolaan dan perawatan pasien talasemia mayor 
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 Manfaat Praktis 

1.4.2.1 Peneliti dapat mengetahui tingkat kepatuhan penggunaan obat 

kelasi besi pada pasien talasemia mayor di RSUD Dr. 

Soedirman Kebumen, terutama dalam hal kepatuhan dosis dan 

rute pemberian obat. 

1.4.2.2 Sebagai sumber referensi bagi peneliti lain yang akan melakukan 

penelitian terkait kepatuhan penggunaan obat kelasi besi pada 

pasien talasemia mayor, sehingga dapat memperkaya kajian 

literatur dan hasil penelitian di masa depan.  

1.4.2.3 Sebagai bahan rujukan dan sumber data bagi instansi rumah 

sakit dalam upaya peningkatan kepatuhan pasien terhadap  

penggunaan obat kelasi besi, serta meningkatkan pengobatan 

yang lebih rasional dan efektif dalam mengelola kadar feritin 

serum pada pasien talasemia mayor. 

 Keaslian Penelitian 

Dalam penelitian ini, digunakan beberapa keaslian penelitian yang 

diuraikan sebagai berikut : 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 
Nama Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 
Judul 

Metode 

Penelitian 
Hasil Penelitian 

Perbedaan dan 

Persamaan 

Dengan 

Penelitian 

(Mala 

Kurniati, 

2020) 

Hubungan 

kepatuhan terapi 

kelasi dengan 

kadar feritin 

pada penderita 

talasemia mayor 

di rsud h. Abdul 

moeloek 

provinsi 

lampung 

Metode 

penelitian ini 

adalah penelitian 

observasional 

analitik dengan 

rancangan cross 

sectional subjek 
penelitian adalah 

penderita 

talasemia mayor 

yang menjalani 

transfusi darah 

dan diberikan 

terapi kelasi di 

Ruang Alamanda 

RSUD H. Abdul 

Moeloek 

Provinsi 

Lampung. 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

bahwa sebagian 

besar penderita 

talasemia 

walikota di 

RSUD H. Abdul 

Moeloek 

memiliki tingkat 

kepatuhan yang 

rendah, dengan 

persentase 57,5% 

(23 orang). 

Tingkat 

pemenuhan 

sedang terdapat 

pada 35,0% (14 

orang), dan 

tingkat 

Perbedaan : 

Waktu dan 

tempat penelitian 

 

Persamaan : 

Menggunakan 

observasional 

analitik dengan 

rancangan cross 

sectional  
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Nama Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 
Judul 

Metode 

Penelitian 
Hasil Penelitian 

Perbedaan dan 

Persamaan 

Dengan 

Penelitian 

Kriteria inklusi 

adalah 

terdiagnosis 

talasemia 

berdasarkan 

catatan rekam 

medis, penderita 

talasemia mayor 

yang berumur 4 - 

21 tahun, 

penderita yang 

sudah mendapat 

transfusi darah 

lebih dari 10 kali, 

penderita yang 

mengkonsumsi 

kelator besi, dan 

penderita yang 

pernah diperiksa 

kadar feritinnya 

setelah terapi 

diberi kelasi. 

pemenuhan 

tinggi hanya 

terdapat pada 

7,5% (3 orang) 

Selain itu, 

terdapat 

hubungan yang 

bermakna antara 

kepatuhan terapi 

kelasi dengan 

kadar feritin, 

dengan nilai 

korelasi 

Spearman 

sebesar 0,768 

yang 

menunjukkan 

korelasi positif 

yang kuat Rerata 

kadar feritin 

penderita 

talasemia 

walikota yang 

memiliki 

kepatuhan 

rendah adalah 

2667,6±1500,6, 

sedangkan yang 

memiliki 

kepatuhan tinggi 

adalah 

850,3±407,4 

(Gustiana, 

2019) 

Kepatuhan 

Konsumsi Obat 

Kelasi Besi dan 

Kadar Feritin 

Serum Pasien 

Talasemia 

Mayor di RSUD 

Al-Ihsan 

Bandung 

Metode 

penelitian ini 

merupakan 

penelitian 

observasional 

analitik dengan 

metode cross-

sectional untuk 

mengetahui 

tingkat 

kepatuhan 

konsumsi obat 

kelasi besi, kadar 

feritin serum, 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

bahwa sebagian 

besar penderita 

talasemia beta 

walikota di 

RSUD Al-Ihsan 

Bandung (60%, 

IK 45,4–72,9%) 

memiliki tingkat 

kepatuhan 

rendah dalam 

konsumsi obat 

kelasi besi, dan 

 Perbedaan : 

Waktu dan 

tempat penelitian 

 

Persamaan : 

Menggunakan 

observasional 

analitik dengan 

rancangan cross 

sectional 
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Nama Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 
Judul 

Metode 

Penelitian 
Hasil Penelitian 

Perbedaan dan 

Persamaan 

Dengan 

Penelitian 

   serta hubungan 

keduanya pada 

pasien talasemia 

beta walikota di 

RSUD Al-Ihsan 

Bandung. 

Pengambilan 

data penelitian 

ini dilaksanakan 

di RSUD Al-

Ihsan Bandung 

pada bulan Juli– 

September 2019, 

dan analisis data 

dilakukan 

dengan 

menggunakan 

program STATA 

versi 13 dengan 

uji chi-square 

pada derajat 

kepercayaan 

95% dan nilai 

p≤0,05 

 sebagian besar 

memiliki kadar 

feritin serum 

>2.500 ng /ml 

(58%, IK 43,5–

71,2%). Terdapat 

hubungan 

bermakna secara 

statistik antara 

tingkat 

kepatuhan 

konsumsi obat 

kelasi besi dan 

kadar feritin 

serum pada 

penderita 

talasemia mayor 

di RSUD Al-

Ihsan Bandung 

dengan p=0,00 
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