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INTISARI

Anjani, Nurunnisa; Nurcahyo, Heru; Sari, Meliyana., 2024. Hubungan
Tingkat Pengetahuan dengan Swamedikasi Obat Antidiare pada Masyarakat
Kecamatan Tegal Timur.

Swamedikasi adalah praktik pengobatan mandiri tanpa konsultasi dengan tenaga
medis, untuk mengatasi diare. Pengetahuan terkait praktik swamedikasi obat
antidiare sangat menentukan ketepatan dalam pengobatan mandiri. Tujuan
penelitian yaitu untuk menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan dengan
swamedikasi obat antidiare pada masyarakat Kecamatan Tegal Timur.

Metode yang dugunakan adalah deskriptif analitik dengan desain cross-sectional.
Populasi pada penelitian ini adalah warga di RW. 06 Kelurahan Kejambon,
Kecamatan Tegal Timur dengan jumlah sampel sebanyak 97 responden yang
ditetapkan secara purposive sampling. Analisis data menggunakan analisis
univariat dan bivariat dengan uji chi-square.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan responden dengan
kategori baik dan cukup masing-masing sebesar 93.8% dan 6.2%. Tingkat
swamedikasi obat antidiare menunjukkan bahwa responden dengan kategori baik
dan cukup masing-masing sebesar 91.8% dan 8.2%. Berdasarkan hasil uji chi-
square menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat
pengetahuan dengan swamedikasi obat antidiare (p-value = 0,000 < 0,005). Dapat
disimpulkan bahwa tingkat pengetahuan mempengaruhi swamedikasi obat
antidiare pada masyarakat Kecamatan Tegal Timur. Dalam mewujudkan praktik
swamedikasi aman dan efektif disarankan menguatkan program edukasi kesehatan
utamanya dalam praktik swamedikasi obat antidiare sehingga dapat meningkatkan
kualitas kesehatan masyarakat secara keseluruhan.

Kata Kunci: antidiare, Kecamatan Tegal Timur, swamedikasi, tingkat
pengetahuan



ABSTRACT

Anjani, Nurunnisa; Nurcahyo, Heru; Sari, Meliyana., 2024. The Relationship
between Knowledge Level and Self-Medication of Antidiarrhea Drugs in
Community of East Tegal District.

Self-medication is the practice of self-medicating without consulting a health care
professional, usually to treat diarrhea. Knowledge about the practice of self-
medication with antidiarrheal drugs largely determines the accuracy of self-
medication. The aim of the research was to analyze the relationship between the
knowledge level and self-medication of antidiarrheal drugs among the community
of East Tegal District.

The method used was descriptive analytical with cross-sectional design. The
population in this research were the residents of RW. 06 Kejambon Village, East
Tegal District with a sample size of 97 respondents determined using purposive
sampling. Data analysis was done using univariate and bivariate analysis with chi-
square test.

The research results showed that the level of knowledge of the respondents in the
good and sufficient categories were 93.8% and 6.2% respectively. The level of self-
medication with antidiarrheal drugs showed that the respondents in the good and
fair categories were 91.8% and 8.2%, respectively. Based on the results of Chi-
square test, there was a significant relationship between the level of knowledge and
self-medication of antidiarrheal drugs (p-value = 0.000 < 0.005). It was concluded
that the level of knowledge influences the self-medication of anti-diarrheal drugs
among the community of East Tegal District. In order to realize safe and effective
self-medication practices, it is recommended to strengthen health education
programs, especially in the practice of self-medication of anti-diarrheal drugs, so
that it can improve the quality of public health as a whole.

Keywords: antidiarrheal, East Tegal District, knowledge level, self-medication

Xi



DAFTAR ISI

HALAMAN SAMPUL ..ottt bbbt bbb sne s i
HALAMAN JUDUL ...ttt ettt ettt eeaeenne e ii
HALAMAN PERSETUJUAN ...ttt sttt iii
HALAMAN PENGESAHAN ...ttt iv
HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS ... v
HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI .......ccooiiiiiiiiiiec Vi
TUGAS AKHIR UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS ........cocooiiiiiiiieenicvieie vi
IMOTTO bbb b et bt sttt e e s be e sbe e s aeeenbe e beenbeenbeenteas vii
PRAK AT A ettt b e bbbt b e bt et e e st e bn e e nreebeenree e viii
INTISARI ..ottt ab e bt e nb e sbe e saeesnne e X
ABSTRACT ..ttt ettt b e b et r bt be e bt nbe e R b e b be et e e nteenrae s Xi
DAFTAR IS ...ttt e et e et sbe e b snee e Xii
DAFTAR TABEL ...ttt ettt sbe e XV
DAFTAR GAMBAR ..ottt bbbttt see e XVi
DAFTAR LAMPIRAN ...ttt tae e bae e e e Xvii
BAB | PENDAHULUAN ...ttt sttt st nne e 1
11 Latar Belakang..........cooeieiiieiiiisesee e 1
1.2 RUMUSAN MASAIAN..........coieiiiiie e 3
1.3 Batasan Masalah ..........coceeieiiiiicee e 3
14 TUJUAN PENEHTIAN ... 4
1.5 Manfaat PENelitian ...........cccoeiiiiiiiiece e 4
1.6 Keaslian Penelitian .........ccooooiiieii e 5
BAB I TINJAUAN PUSTAKA ...ttt st nne e 7
2.1. PENQEIANUAN ..o 7

2.1.1 Definisi PENGetanuUaN ..........ccooviieieiiee e 7

2.1.2 Tingkat Pengetahuan...........ccccoovv i 8

2.1.3 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Pengetahuan...............c.ccce..... 10

2.14 Cara Memperoleh Pengetahuan ..o 13

2.15 Pengukuran Pengetanuan ...........ccooeeieieieie s 18

2.1.6 Kriteria Tingkat Pengetahuan ............cccovevvievveie e 18

Xii



2.2. SWAMEIKASE ...t e 19
2.2.1. Definisi Pengetahuan ...........ccoovveiiiiiiieic e 19
2.2.2. Syarat-Syarat SWamediKasi ............ccccevveiiieiiiiienie e 21
2.2.3. Hal-Hal yang Perlu Diperhatikan Dalam Swamedikasi.................... 21
2.24. Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Tindakan Swamedikasi............ 22
2.2.5. Kelebihan dan Kekurangan Swamedikasi .............ccccovvervieeinenenne. 24
2.2.6. Swamedikasi yang Rasional .............ccocoieiieiiniieeeseeee, 25

2.3. DT - PSSR 27
2.3.1. DETINISI DIAIE ....ovviieiiecieciesiee e 27
2.3.2. KIASITIKAST DIAIE ....eevvecvveiieeie e e 28
2.3.3. Lima Cara Mengatasi Diare Menurut Kemenkes 2011 .................... 29

2.4. KErangka TEO .......ccueiviiieieieices s 31

2.5. Kerangka KONSEP ......ccveiviiiiiiiiii e 32

BAB I METODE PENELITIAN .....ooiii it 34

3.1. RUANG LINGKUP .vevecvicie et st 34
3.1.1 Ruang LingKup HMU........ccooiiieiice e 34
3.1.2 Ruang LingKup TeMPaL.........ccoeiieiiiieiecce e 34
3.1.3 Ruang Lingkup Waktu Penelitian.............cccccocevvieiiiie e, 34

3.2. Rancangan dan Jenis Penelitian............ccccccevviiieieiieic s 34

3.3. Populasi dan SamPpel..........ccccoiiiiiieiiieie e 35
3.3.1 Populasi Penelitian............ccccooveiieii i 35
3.3.2 SAMPEL ..o 35
3.3.2.1. KIteria INKIUS.......coveiieiee e s 36
3.3.2.2. KIteria EKSIUST ...c.vveeeiicciiee e 37

3.4. Variabel PENelitian.........c.ccovv i 37
3.4.1. Variabel BEDas. .........ooveiiiiiieeeee s 37
3.4.2. Variabel TErKAL........c.cooveieieieee e 38

3.5. Definisi OPerasional ............cocvioiiiiee e 38

3.6. Sumber dan JENis Data.........c.ccevviieieiieiece e 40
3.6.1. SUMDET DALA ... 40
3.6.2. JENIS DALA.......eiiiiiiiie e s 40

3.7. Teknik Pengumpulan Data...........ccccuoireiiieieieisiscse e 41

3.8. Uji Validitas dan Reabilitas .............ccovviriiiieiciiiie e 42



3.8.1. UJi Validitas........ccoveviiiiiice e 42

3.8.2. Uji READITITAS ..o 44
3.9. Teknik Pengolahan Data..........c.cccovveiiiiiic i 45
3.10. TekniK ANalisa Data ........cooveiiiiiiiiiiie e 46

3.10.1. ANAliSa UNIVAIIAL .......ccoeiiiiiiieece e e s 46

3.10.2. ANALISA BIVANIAL ......ocviviiiiiee e 46
3.11. Etika Penelitian.........oooviieieiece s 46
BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN .......oooiiii e 48
4.1. ANALSIS UNIVAMIAL ... s 48

4.1.1. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin...................... 48

4.1.2. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia.............ccccceevvveeiinenenne. 49

4.1.3. Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan...............ccccc...... 49

4.14. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan............c.ccccceovennene. 50

4.15. Tingkat Pengetahuan Diare Responden............ccocevvveninininiieienn, 51

4.1.6. Swamedikasi Obat ANtIAIAre .........ccccoovvririeerieiee e, 51
4.2. ANALISIS BIVAITAL .....vveveieee e 52
4.3. PEMDENASAN ...t 53

4.3.1. Karakteristik RESPONUEN..........cooiiiiiiiiiiieecee e 53

4.3.2. Tingkat Pengetahuan Responden.............cccoveveevieiieve e s 54

4.3.3. Swamedikasi Obat ANtIAIAre ...........ccoovvieiiiierene e, 55

4.34. Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan Swamedikasi.................... 56
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN ...ttt 58
5.1. KESIMPUIAN ... 58
5.2. SAIAN ..ttt b et re e b nre e 58
DAFTAR PUSTAKA ettt be e b sine e 60
LAMPIRAN ...ttt ekttt ettt e e sb e sbe e saeeanb e e beenbeenbeenenas 65

Xiv



DAFTAR TABEL

Tabel 1. 1. Keaslian Penelitian ..........ccoceiiiiiiieiiee e 5
Tabel 2. 1. Klasifikasi Diare Berdasarkan Tanda dan Gejala Diare...................... 29
Tabel 3. 1. Definisi Operasional...........ccccceiviiiiieiecie e 38
Tabel 3. 2. Skor Penilaian Kuesioner Pengetahuan Diare dan Swamedikasi
DIAIE .ttt es 42
Tabel 3. 3. Uji Validitas Pengetahuan Diare .............cccocviiiiinienenenc e 43
Tabel 3. 4. Uji Validitas Smamedikasi Diare............ccccocevveveiiieiieie e 43
Tabel 3. 5. Uji READIITAS.........coeiieiiiie et 44
Tabel 4. 1. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis kelamin ......................... 48
Tabel 4. 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia............cccocevviiniieniennnnne. 49
Tabel 4. 3. Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidikan ................c.c........ 50
Tabel 4. 4. Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan...............cccccceveniee. 50
Tabel 4. 5. Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan.............. 51
Tabel 4. 6. Swamedikasi Obat Antidiare...........ccevvereiieiiieie e 51
Tabel 4. 7. Analisis Uji Bivariat...........c.ccccooveviiiiiicie e 52

XV



Gambar 2. 1. Kerangka Teori

DAFTAR GAMBAR

Gambar 2. 2. Kerangka KONSEP ........ccoviiiiiiiiiiiiiiisieee e

XVi



DAFTAR LAMPIRAN

Lampiran 1 Surat 1zin Penelitian ..o 66
Lampiran 2 Surat Mengizinkan Melakukan Penelitian ............cccccocviiniiicienenn 67
Lampiran 3 Surat Penyataan Persetujuan Menjadi Responden..............ccccecvvennen. 68
Lampiran 4 Lembar KUESIONET ...........coiieieiieieeie e esie e e e saesae e sseenne s 69
Lampiran 5 Kunci Jawaban KUESIONET ..........cccooiiiiiiiiinieesee e 72
Lampiran 6 DOKUMENTASH ..........ccveiieiieiecic et 74
Lampiran 7 Hasil Uji Validitas............ccccooviiiiiiiiciic e 76
Lampiran 8 Hasil Uji Reabilitas...........cccooveiiiiiiiiiiiieee e 80
Lampiran 9 Hasil Uji UNIVANAL...........coooiiiiineescseeee e 81
Lampiran 10 Hasil Uji BiVariat ............cccccociieiiiiciic e 84
Lampiran 9 Hasil Uji Hasil KUESIONET ..........cccooiiiiiiiiiiieieec e 85

XVii



