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ABSTRAK 
 

 

 

 
 

Riset Kesehatan Dasar 2019 menunjukkan prevalensi pasien kanker di Indonesia 

meningkat dari 1,4% (2013) menjadi 1,79% (2018). Opioid, efektif untuk 

mengobati nyeri kanker, memiliki risiko penyalahgunaan 5-25% pada pasien 

kanker. Penelitian ini menganalisis pola penggunaan opioid pada pasien kanker di 

RS Kanker Dharmais dan faktor-faktor yang mempengaruhi ketergantungan opioid. 

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif non-eksperimental dengan desain 

cross-sectional. Data dikumpulkan prospektif menggunakan kuesioner COMM dan 

dianalisis dengan uji chi-square. Sampel terdiri dari pasien kanker dengan riwayat 

penggunaan opioid lebih dari satu bulan. Hasil menunjukkan tidak ada hubungan 

signifikan antara durasi penggunaan dan dosis regimen opioid dengan tingkat 

ketergantungan. Morphine controlled release adalah obat yang paling banyak 

diresepkan (38,90%). Kesimpulannya, durasi penggunaan dan dosis regimen opioid 

bukan faktor utama ketergantungan. Studi ini menyoroti pentingnya penelitian 

lanjut dan pendekatan individual dalam pengelolaan nyeri kanker untuk 

meminimalkan risiko ketergantungan dan penyalahgunaan opioid. 

 

 
Kata Kunci : Opioid, Analgetik, Kanker, Ketergantungan 
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ABSTRAK 

 

 

 

ABSTRACT 

 

 
The 2019 Basic Health Research indicates an increase in the prevalence of cancer 

patients in Indonesia from 1.4% (2013) to 1.79% (2018). Opioids, effective for 

treating cancer pain, have a misuse risk of 5-25% among cancer patients. This 

study analyzes the pattern of opioid use in cancer patients at Dharmais Cancer 

Hospital and the factors influencing opioid dependence. This research employs a 

non-experimental quantitative method with a cross-sectional design. Data were 

collected prospectively using the COMM questionnaire and analyzed with chi- 

square tests. The sample consisted of cancer patients with a history of opioid use 

for more than one month. The results show no significant relationship between the 

duration of use and the dosage regimen of opioids with the level of dependence. 

Morphine controlled release was the most prescribed medication (38.90%). In 

conclusion, the duration of use and dosage regimen of opioids are not primary 

factors in dependence. This study highlights the importance of further research and 

individualized approaches in managing cancer pain to minimize the risk of opioid 

dependence and misuse. 

 

 
Keywords: Opioids, Analgesics, Cancer, Dependence 
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BAB I 

 
 
 

1.1 Latar Belakang 

PENDAHULUAN 

Saat ini terdapat sekitar 15,5 juta penderita kanker di Amerika Serikat dan 

jumlah ini akan di perkirakan meningkat menjadi 26,1 juta pada tahun 2040 (Bennet 

Mike et al, 2017). Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar tahun 2019 prevalensi pasien 

kanker di Indonesia menunjukkan peningkatan dari 1,4 di tahun 2013 menjadi 1,79 

di tahun 2018 dan prevalensi kanker tertinggi di daerah Yogyakarta sebanyak 4,86, 

diikuti Sumatera Barat 2,47 dan Gorontalo 2,44 (Kemenkes, 2019). Berdasarkan 

laporan studi pada pasien kanker menggunakan Brief Pain Inventory (BPI) 

menemukan 55% pasien kanker mengalami nyeri pada minggu sebelumnya, dan 

nyeri ini bersifat sedang hingga berat pada 44% dari mereka. Untuk pasien yang 

menerima pengobatan selama lebih dari 6 bulan sebelumnya dilaporkan juga 

mengalami nyeri sedang sedang hingga berat masing-masing pada 49% dan 41%. 

Proporsi ini meningkat menjadi 75% dan 70% pada masing-masing pasien kanker 

yang pengobatan antikankernya tidak lagi memungkinkan (Jr, Pergolizzi et al, 

2021). 

Nyeri kanker merupakan salah satu gejala yang paling umum dialami oleh 

penderita kanker. Nyeri kanker dapat disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk 

pertumbuhan tumor, kerusakan saraf, dan efek samping pengobatan kanker (Musad, 

2021). Tingkat keparahan nyeri pada pasien kanker bervariasi sesuai dengan lokasi 

primer dan metastasis serta stadium penyakit. Sebanyak 30% pasien kanker yang 

menerima pengobatan aktif untuk penyakit metastasis mengalami nyeri terkait 

kanker yang signifikan dan persentase ini meningkat menjadi 60% - 90% pada 

pasien kanker stadium lanjut (Levy et al, 2005). Nyeri pada pasien kanker 

disebabkan oleh metastasis, neuropati atau mukositis akibat kemoterapi, efek 

samping terkait radiasi seperti dermatitis, atau efek massa lokal (Chahin et al, 2021) 
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Opioid merupakan salah satu jenis obat yang paling efektif untuk mengobati 

nyeri kanker. Opioid bekerja dengan cara mengikat reseptor opioid di otak dan 

sumsum tulang belakang. Reseptor opioid ini berperan dalam menghambat 

transmisi sinyal nyeri (Arief et al, 2022). Menurut Word Health Organization 

(WHO) Morfin dan golongan strong opioid lainnya adalah kunci untuk mengatasi 

rasa sakit pada kanker stadium lanjut, sejak tahun 1986 fokus pengobatan nyeri 

kanker adalah penggunaan strong opioid berdasarkan pedoman analegsik, karena 

terbukti penggunaan opioid untuk mengendalikan rasa sakit sekitar 73% pada 

pasien kanker dan meningkat 75% terhadap penggunaan golongan strong opioid 

dalam mengendalikan rasa nyeri (WHO, 2017). 

Menurut penelitian Al-Shaer et al (2020) menyebutkan bahwa risiko 

ketergantungan dan penyalahgunaan opioid pada pasien kanker berkisar antara 5% 

hingga 25%. Penggunaan opioid dalam jangka panjang dapat meningkatkan risiko 

toleransi dan ketergantungan, yang dapat mengarah pada penyalahgunaan. 

Penggunaan opioid dalam dosis yang tinggi juga dapat meningkatkan risiko 

toleransi dan ketergantungan. Riwayat penyalahgunaan obat juga merupakan faktor 

risiko yang penting. Pasien kanker yang memiliki riwayat penyalahgunaan obat 

lebih mungkin untuk menyalahgunakan opioid. Penggunaan opioid merupakan 

pilihan yang efektif untuk mengobati nyeri kanker dan juga penting untuk 

memantau penggunaan opioid pada pasien kanker secara ketat untuk mengurangi 

risiko ketergantungan dan penyalahgunaan (Al-Shaer et al, 2020). 

Pasien kanker dengan terapi penggunaan analgesik opioid yang diberikan 

untuk mengurangi rasa nyeri dan masa bertahan hidup dengan durasi jangka 

panjang akan meningkatkan resiko ketergantungan. Penggunaan alat skrining 

COMM yang digunakan pada penelitian ini dan direkomendasikan oleh NCCN 

(National Comprehensive Cancer Network) untuk mengidentifikasi penggunaan 

opioid yang tidak normal (penyalahgunaan) pada pasien nyeri kronis kanker dengan 

durasi jangka panjang. Pada kuisioner COMM ini digunakan untuk menilai enam 

aspek spesifik yaitu : tanda dan gejala, masalah emosional, pola penggunaan 

layanan kesehatan, bukti respon buruk terhadap pengobatan, perilaku pengobatan 

bermasalah dan penyalahgunaan dengan cara penilaian skoring yang mana nilai 

lebih dari 9 dianggap positif penyalahgunaan opioid pada pasien. 
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Penelitian ini akan dilakukan di RS Kanker Dharmais karena Rumah Sakit 

Kanker Dharmais merupakan rujukan nasional rumah sakit kanker karena telah 

memiliki tiga institusi pelayanan kanker yang sesuai dengan format WHO yaitu unit 

kanker, pusat kanker, dan pusat kanker komprehensif. Unit kanker adalah unit 

pelayanan khusus pasien kanker dan paliatif. Dapat berupa klinik kanker, rumah 

sakit kanker, dan gedung pelayanan terpadu kanker untuk melayani hanya organ 

tertentu, sedangkan komprehensif kanker adalah pelayanan kanker yang lengkap 

mulai dari pencegahan sampai paliatif dan juga menyelenggarakan penelitian serta 

pendidikan dan pelatihan di bidang kanker secara lokoregional atau nasional 

(Rumah Sakit Kanker Dharmais, 2013). 

Maka dari itu, peneliti tertarik untuk meneliti kasus ini karena belum ada 

penelitian terkait tentang hubungan penggunaan obat morphine sebagai painkillers 

pada pasien kanker dengan risiko ketergantungan di Rumah Sakit Kanker 

Dharmais. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang di atas dapat dirumuskan masalah 

penelitian sebagai berikut : 

1. Bagaimana pola peresepan penggunaan obat painkillers golongan opioid 

pada pasien kanker di Rumah Sakit Kanker Dharmais? 

2. Apakah terdapat hubungan antara dosis dan durasi penggunaan dengan 

kejadian ketergantungan pada penggunaan obat golongan opioid pada 

pasien kanker? 

1.3 Tujuan Penelitian 

1. Menganalisis pola penggunaan obat analgesik opioid pada pasien kanker di 

Rumah Sakit Kanker Dharmais. 

2. Mengidentifikasi faktor-faktor yang dapat mempengaruhi tingkat 

ketergantungan obat painkillers golongan opioid pada pasien kanker di 

Rumah Sakit Kanker Dharmais 



 

 

 

 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

Beberapa manfaat yang diambil dari penelitian ini adalah : 

 
1. Bagi Peneliti : 

 
Mendapatkan pemahaman yang mendalam mengenai penggunaan obat 

morphine sebagai painkillers pada pasien kanker serta mengeksplorasi resiko 

ketergantungan yang mungkin terjadi. 

2. Bagi Rumah Sakit Kanker Dharmais : 

 
Bagi Rumah Sakit Kanker Dharmais digunakan sebagai bahan masukan, 

pertimbangan dan evaluasi dalam menetapkan kebijakan terkait penggunaan 

obat painkiller golongan opioid pada pasien kanker yang menerima resep 

opioid. 

 


