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ABSTRAK 
 

 

Skizofrenia merupakan gangguan mental serius yang memengaruhi sekitar 1% 

populasi dunia dan memberikan dampak signifikan pada kualitas hidup 

penderitanya. Di Indonesia, prevalensi skizofrenia mencapai 6,7 per mil rumah 

tangga, dengan sekitar 55.133 penderita di Jawa Barat. Pengelolaan skizofrenia 

seringkali melibatkan terapi farmakologis, sehingga evaluasi penggunaan obat 

menjadi krusial untuk memastikan terapi yang rasional dan meminimalkan efek 

samping. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil penggunaan obat 

psikofarmaka berdasarkan jenis dan kuantitasnya dalam satuan DDD, serta profil 

DU 90% penggunaan obat psikofarmaka di RSJ Provinsi Jawa Barat. Metode yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah Anatomical Therapeutic Chemical/Defined 

Daily Dose (ATC/DDD) dan Drug Utilization 90% (DU 90%). Hasil dari penelitian 

ini menunjukan obat psikofarmaka yang digunakan selama tahun 2024 terdapat 

sebanyak 26 jenis obat. Tiga jenis obat psikofarmaka yang paling banyak digunakan 

selama tahun 2024 adalah risperidon sebesar 183.993,60 DDD/1000 KPRJ, 

haloperidol sebesar 134.333,45 DDD/1000 KPRJ, dan triheksifenidil sebesar 

99.362,36 DDD/1000 KPRJ. Sementara pada kelompok remaja/keswara 3 jenis 

obat dengan urutan tertinggi yang sering digunakan yaitu risperidon, triheksifenidil, 

dan klozapin. pada kelompok dewasa/keswasa 3 jenis obat dengan urutan tertinggi 

yang sering digunakan yaitu haloperidol, risperidon dan triheksifenidil. Sedangkan 

pada kelompok lansia 3 jenis obat dengan urutan tertinggi yang sering digunakan 

yaitu risperidon, haloperidol, dan triheksifenidil.  

 

Kata Kunci: ATC/DDD, DU 90%, evaluasi penggunaan obat, psikofarmaka, 

skizofrenia. 
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ABSTRACT 
 

 

Schizophrenia is a serious mental disorder that affects about 1% of the world's 

population and has a significant impact on the quality of life of sufferers. In 

Indonesia, the prevalence of schizophrenia reaches 6.7 per household mile, with 

around 55,133 sufferers in West Java. The management of schizophrenia often 

involves pharmacological therapy, so evaluation of drug use is crucial to ensure 

rational therapy and minimize side effects. This study aims to determine the profile 

of the use of psychopharmaceutical drugs based on the type and quantity in the 

DDD unit, as well as the DU profile of 90% of the use of psychopharmaceutical 

drugs in the West Java Provincial Hospital. The methods used in this study were 

Anatomical Therapeutic Chemical/Defined Daily Dose (ATC/DDD) and Drug 

Utilization 90% (DU 90%). The results of this study show that there are 26 types of 

psychopharmaceuticals used during 2024. The three types of 

psychopharmaceutical drugs that are most widely used during 2024 are risperidone 

of 183,993.60 DDD/1000 KPRJ, haloperidol of 134,333.45 DDD/1000 KPRJ, and 

trihexyphenidyl of 99,362.36 DDD/1000 KPRJ. Meanwhile, in the 

adolescent/keswara group, 3 types of drugs with the highest order are often used, 

namely risperidone, trihexphenidyl, and clozapine. In the adult/adult group, 3 types 

of drugs with the highest order are often used, namely haloperidol, risperidone and 

trihexphenidyl. Meanwhile, in the elderly group, the 3 types of drugs with the 

highest order are often used, namely risperidone, haloperidol, and trihexphenidyl.  

 

Keywords: ATC/DDD, DU 90%, evaluation of drug use, psychopharmaca, 

schizophrenia. 
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