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KATA
PENGANTAR

Buku ajar tinjauan sistematis literatur adalah acuan pada mata kuliah
pilihan dalam keilmuan Farmasi, khususnya peminatan farmasi klinik.
Buku ajar ini sangat erat hubunganya dengan mata kuliah farmakologi,
farmakoterapi, public health, epidemiologi, farmakoekonomi dan studi
kualitaif.

Secara keseluruhan buku ajar tinjauan sistematis dam meta analisis
dibidang kesehatan. Buku ini mengacu pada disiplin ilmu yang
membandingkan nilai dari satu obat farmasi atau terapi obat dengan
obat lainnya. Buku ini berfungsi untuk memandu memaksimalkan alokasi
sumber daya perawatan kesehatan yang optimal, dengan cara standar
dan ilmiah.

Tujuan Instruksional Khusus (learning outcome) dalam buku ini juga
untukmelatih keterampilan mahasiswa menggunakan teknologiinformasi
(internet) untuk mengakses informasi mengenai perkembangan terapi
terkini pada kasus penyakityang kemudian mengaplikasikannya dalam
excel, RStudio untuk mendapatkan ICER, dan menentukan NMB,serta
melatih kerja sama dalam kelompok dan ketrampilan dalam melakukan
presentasi serta mengemukakan pendapat dalam diskusi kelas.

Buku ini adalah versi pertama yang diterbitkan disaat pandemic Covid-19.
Dimana banyak peneliti yang terkendala dengan melakukan penelitian.
Diharapkan buku ini bisa memberikan warna baru dalam dunia penelitian
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PENDAHULUAN

Tinjauan sistematis dan meta-analisis adalah alat penting untuk
mengumpulkan dan meringkas bukti secara akurat dan andal. Hasil
tinjauan ini dapat membantu klinisi untuk selalu: (1) Terbuka akan
keterbaruan (up to date), (2) Memberikan bukti bagi pembuat kebijakan
untuk menilai risiko, manfaat, dan bahaya dalam bidang perawatan,
pengobatan, dan intervensi kesehatan, (3) Mengumpulkan penelitian
terkait untuk kepentingan dan kesehatan pasien, (4) Memberikan titik
awal bagi pengembang panduan praktik klinis, (5) Memberikan ringkasan
penelitian terdahulu untuk para penyandang dana yang ingin mendukung
penelitian baru, (6) Membantu editor menilai manfaat dari penerbitan
laporan studi baru (1). Data terbaru menunjukkan bahwa setidaknya
2.500 tinjauan sistematis baru yang dilaporkan dalam bahasa Inggris dan
diindeks di Medline setiap tahunnya (2).

Sayangnya, ada banyak bukti bahwa informasi penting sering
kali jarang dilaporkan dalam tinjauan sistematis, sehingga mengurangi
potensi kegunaan sebuah tindakan. Seperti pada semua penelitian,
tinjauan sistematis harus dilaporkan secara penuh dan transparan untuk
memungkinkan pembaca menilai kelebihan dan kekurangan penelitian.
Landasan itu mengarah pada pengembangan pernyataan kualitas
pelaporan meta-analisis atau QUOROM (Quality of reporting of meta-
analysis). Rekomendasi pelaporan terperinci tersebut diterbitkan pada
tahun 1999. Dalam buku ini kami menjelaskan pembaharuan pedoman
tersebut. Tujuan kami adalah memastikan presentasi yang jelas tentang apa
yang direncanakan, dilakukan, dan ditemukan dalam tinjauan sistematis.



Terminologi yang digunakan untuk menggambarkan tinjauan sistematis
dan meta-analisis telah berkembang dari waktu ke waktu dan bervariasi di
berbagai kelompok peneliti dan penulis. Dalam buku ini kami mengadopsi
definisi yang digunakan oleh Cochrane Collaboration (3). Suatu tinjauan
sistematis mencoba untuk mengumpulkan semua bukti empiris yang
sesuai dengan Kkriteria kelayakan yang telah ditentukan sebelumnya untuk
menjawab pertanyaan penelitian tertentu. Ini menggunakan metode
sistematis dan eksplisit yang dipilih untuk meminimalkan bias, sehingga
memberikan temuan yang dapat diandalkan dari mana kesimpulan dapat
ditarik dan keputusan dibuat. Meta-analisis adalah penggunaan metode
statistik untuk meringkas dan menggabungkan hasil studi independen.
Banyak ulasan sistematis juga yang tidak mengandung meta-analisis,
tergantung juga pada dimensi penelitian.

Untuk tinjauan berdasarkan bukti yang disajikan terdapat beberapa
tingkatan yaitu:

e Pendapat ahli (expert opinion)

e Laporan/ report/ case-controlled studies/ case series.

e Kohort

¢ Uji klinis acak/ randomized control trial

e Sinopsis artikel/ critically-appraised individual article

e Sistesis bukti / critically-appraised topic

e Tinjauan sistimatis dan meta-analisis.

Dalam buku ini kami akan menyajikan tinjauan sistematis dan
meta-analisis. Perbedaan antara tinjauan sistimatis dan meta-analisis
dapat dilihat sebagai berikut:

Tinjauan sistimatis digunakan untuk mengumpulkan semua bukti
empiris yang sesuai dengan kriteria kelayakan yang telah ditentukan
sebelumnya untuk menjawab suatu pertanyaan penelitian spesifik.
Tinjauan sistimatis menggunakan metode eksplisit dan terstruktur yang
dipilih dengan tujuan untuk meminimalkan bias, sehingga memberikan
temuan yang dapat diandalkan untuk menarik keputusan. Karakteristik
utama tinjauan sistematis adalah (a) mempunyai tujuan yang jelas
dengan metodologi eksplisit yang bisa direproduksi; (b) pencarian
sistematis untuk mengidentifikasi semua penelitian yang memenuhi



kriteria kelayakan; (c) penilaian terhadap validitas temuan dari studi
yang disertakan, seperti bias; dan (d) presentasi karakteristik temuan
dari studi yang disertakan.

Meta-analisis adalah metode penggunaan teknik statistik untuk
mengintegrasikan dan meringkas hasil studi yang disertakan. Dengan
menggabungkan informasi dari semua studi yang relevan, meta-analisis
dapat memberikan perkiraan efek yang lebih tepat pada perawatan
kesehatan daripada yang berasal dari studi individual. Pada Bab ini
hanya akan diterangkan gambaran alur tinjauan sistematis sedangkan
langkah-langkah melakukan tinjauan sistimatis akan dijelaskan pada Bab
selanjutnya.

Telaah literatur: Penilaian
mutu: Hasil:

-ekstraksidata

Tujuandan

Analisi
Protokol: - pangkalan data naiss

statistik:
-model statistik
- heterogeneity
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- hipotesis - search strategy - .
karakterisasi
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- membaca

- penilaian

Gambar 1. Diagram alur tinjauan sistematis.






TUJUAN DAN PROTOKOL
PENELITIAN

a. Hipotesis (research question)

Merumuskan pertanyaan yang relevan dan tepat yang dapat
dijawab dalam tinjauan sistematis dapat menjadi rumit dan memakan
waktu. Dalam tinjauan sistematis, dikenal istilah PICOS untuk membantu
merumuskan pertanyaan penelitian, dimana masing-masing huruf
mengacu pada komponen:

Population/ Populasi pasien atau penyakit yang ditangani (P),
Intervention/ Intervensiatau paparan (1), Comparison/Control/ Kelompok
pembanding (C), Outcome/ Hasil atau titik akhir (0), dan desain atau
waktu penelitian yang dipilih (T).

e Population (P) menyediakan informasi tentang populasi
memerlukan definisi yang tepat dari sekelompok peserta
(seringkali pasien), seperti pria berusia di atas 65 tahun atau
wanita dalam masa usia subur.

e [ntervention  memaaparkan perlakuan yang sedang
dipertimbangkan dalam tinjauan sistematis. Misalnya:
pemberian asam folat pada wanita subur.



