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Latar belakang: Swamedi'asi tau pengobatan sendiri <=2lf-medication)
merupakan perilaku penge'.awan seca. 2 mandiri yang dilak'kcn o’:iseorang
individu untuk mengobat™ kel"... " yang dirasakan. Saat ini pa. .mi Covid-19
sedang mewabah di seiv ., dunia ningga akhirnya perrorintah bei ama dengan
fasilitas kesehatan seperti e ma' " sakit dan puskesmas meunw Jar masyarakat
melakukan perawata. > mandil dirumah, mematuhi protokol \ =2sehatan Covid-19
serta menjaga ir.un. as, 2r4an adanya anjuran im >khirnya banyak dari mereka
yang melakuk 0 sw7.nedikasi termasuk pada pasien Nc > Ca.nmunicable Diseases
(NCDs). P..it \esalahan pengobatan (mea.:catic .w2rcor) saat swamedikasi
berisiko *'nggi ! ema.an pada seseorang yang men “*«i riwayat Non Communicable
Diseas2s (M Ds).

Tui.an rer, litian: Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat
pe. Meta’iuan rasien serta menganali<ss sikap dan pola perilaku swamedikasi pasien
w2 Lommunicable Diseases (NC )s).dda masa pandemi Covid-19 di beberapa
ape ek Kccamatan Sewon.

\’ctode penelitian: Penelitiar \nii. 2rivakan penelitian deskriptif analitik dengan
muade cross sectional. Sempel Yi<mbil menggunakan teknik purposive sampling.
Penentuan jumlah samp ¢ dihitur ¥ menggunakan rumus Lemeshow dan Lwanga
dan diperolen sampCt seanyak 96 responden. Data dikumpulkan melalui
kuesioner. Lokasi penelitian te. sebar di 5 Apotek Kecamatan Sewon. Analisis data
menggunakan anlisis univariat dengan program SPSS.

Hasil: Tingke*-aen atahuan pasien swamedikasi yang ada di apotek kecamatan
Sewon kate‘jori k:nang (46.9%), dan sikap swamedikasi pasien kategori cukup
(57,3%) serivmirilak’ swamedikasi pasien dalam kategori baik (55.2%).
Kesimrular = Ting«at pengetahuan pasien terhadap swamedikasi di apotek
kabuy ~ten ¢ dalam kategori cukup sedangkan sikap pasien dalam kategori
ki'ang.  »la perilaku pasien swamedikasi tergolong kategori baik.

K4 Kuici: Perilaku, Swamedikasi, Non Communicable Diseases (NCDs),
ovid 9
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ABSTRACT

ANALYSIS OF BEHAVIORAL PATTERNS OF S VA'/IEUICATION
TREATMENT IN NON COMMUNICABLE DI©EASEL (NCDs) PATIENTS
DURING THE COVID-19 PANDEMIC IN SC 4E » . 2" RMACY, SEWON
DISTRICT

Mukaddima Ayub?, Anafrin Yugisty 2w &?,:%: Susiana Wulandari®
1 Student of Pharmacy Undergra. ‘ate Study Program
2 Nursing Lecturers S1 N ursiAlia Ata University
3 Department of Clinical Phasmacy S” Pharmacy Alma Ata University
Faculty Of H< 4lth Sciei ~es Alma University

Background: Self-medicati=..” or sei. medication is an indaneder matment
behavior carried out by ar Indivi.cal to treat perceived comple’nic _urrently, the
Covid-19 pandemic is e: “t...ic thre ughout the world until final * th .government
together with health facilitic - s:=" as hospitals and health ¢2nw.> sked the public
to carry out indeper. ‘2nt care at home, comply with the Coviu 19 health protocol,
and maintain i au. ‘ty, it this advice many of «.2m ended up self-medication
including in < atien’, with Non-Communicable Dise.ses < NCDs). The risk of
medication .22 “inedication errors) when self- neu:. »*inii has a high risk of death
in someo.e whe has 2 history of Non-Communica . Diseases (NCDs).

Researchi ~hicctives: This study aimed to determinc the level of patient knowledge
and v analy.» the attitudes and behavior patterns of non-communicable diseases
(N "Ds) self-medication patients «uring the Covid-19 pandemic at several
~..2tn ciesin Sewon District.

Res :arci. method: This research is descrir dve-analytic research with the cross-
e tional method. Samples wre ia%ei, using a purposive sampling technique.
Dctarmining the number of semr.es was calculated using the Lemeshow and
Lwanga formulas and a < mple 01 76 respondents was obtained. Data was collected
through a questionnaie. Ti.> resea, ch locations are spread across 5 Sewon District
Pharmacies. Data analysis usc ' univariate analysis with the SPSS program.
Results: The leval of self-medication patient's knowledge in the Sewon district
pharmacy was- ti. . ooor category (46.9%), the patient's self-medication attitude
was sufficie’.t (57.2%, and the patient's self-medication behavior was in a good
category (5L 27%).

Conclusion. The neaent's level of knowledge about self-medication at the Sewon
distri’ < pha".22is in the sufficient category while the patient's attitude is in the
les. caw ory. The behavior pattern of self-medication patients is in the good
“ategr.y.

{eyv.2rus: Behavior, Self-medication, Non-Communicable Diseases (NCDs),
Cavid-19
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang Masalah

Saat ini masalah kesehatan ‘e .iwciyeser dari penyakit it
ke penyakit degeneratif. Penyebabi /a y:..o-dikarena perubahan pola hic b,
pola makan, faktor lingkunic> berkui ngnya aktivitas fisik serta stres. Gaya
hidup pada masyara'dat saat ini cendrung sangat kui .2 a'avitas fisik
terutama untuk karya. an kan*sran yang kebanyakar :.cachaishan waktunya
duduk di depa=. v atop. 7 erlepas dari itu kematuan zaman saat ini banyak
makanan 207 saji yang banyak mengc «crna ey ak dan asupan natrium
jadi dapa’ .mamiicu penyakit degeneratif (1).

Noi.- Communicable Disatse (NCDs) atau Penyakit tidak menular
(P27, merupakan penyebab | =’.ama <ematian secara global. Data World
Health Organization (WH) m .11y ctakan bahwa pada tahun 2016, sekitar 71%
penyebab kematiz:i ‘i dunic adalah penyakit tidak menular (PTM) yang
membunuh 36 juta jiwa/tanun. sekitar 80% dari kematian ini terjadi di negara
berpengtasilan . andah dan menengah seperti Indonesi. Sebanyak 73%
kem.on saat ir« disebapkan oleh penyakit tidak menular, diantaranya 35%
pe V2Lt Jantung dan pembuluh darah, 12% kanker, 6% penyakit pernafasan
‘roniss 6% diabetes, dan 15% penyakit PTM lainya (2).

Indonesia merupakan negara berkembang dimana mayoritas penduduk
Indonesia masih berstatus ekonomi menengah kebawah dan saat ini

menghadapi beban ganda berupa penyakit menular dan tidak menular.



Perubahan pola penyakit antara lain sangat dipc .g2ruhi »leh lingkungan
prilaku masyarakat, perubahan demografi, pertthahan . knologi, ekonomi dan
sosial budaya. Peningkatan paparan PTM I onsis 2. dengan peningkatan fakt
resiko seperti hipertensi, glukosa dara. . | ««oiiiiasi indeks masa tubui oot
obesitas, kebiasaan makanan yang ‘dak scint, kurang olahraga, merokok « in
alkohol (3).

Tahun 1995-207 7 di Indonesia terjadi pergeseran ef.>. 2 2ie.0g1, dimana
penyebap kematian « :tbat prayakit menular menu. «.wdari 44,2% menjadi
28,1% namun-e.nlikan a kematian akibat pexakit tidak ri.enular meningkat
dari 41.75 . m.njadi 59,5% (4). Hasil r ~sdas oaru tahun 2018 jika
dibl ~dine . w'zngan hasil riskesdas tahun 203 menunjukan prevalensi PTM
terur menyalami peningkatan dia="aranya penyakit kanker memiliki prevalensi
dai 1 4% menjadi 1,8%, strokoalk d7 i 7% menjadi 10,9%, penyakit ginjal
kronis naik dari 2% menje i 3 5v¢,diabetes mellitus naik dari 6,9% menjadi
8,5%, dan hipertersi naik dar25,8% menjadi 34,1%(4).

Beberapa penelitian menyatakan bahwa seseorang yang kesehatannya
menurur, merc:a  akan memiliki kecenderungan untuk melakukan
swe.cikasi atrd upaya penyembuhan sendiri tanpa harus pergi ke dokter,
de 97,1 menggunakan obat-obatan modern maupun pengobatan tradisional,
.an meancari pengobatan dengan mencari alternatif lain atau berkonsultasi
acngan pihak lain. World Health Organization (WHO) 1998, menjelaskan
bahwa pihak lain yang dicakup merupakan tenaga kesehatan profesional dan

non-profesional (5). Masyarakat lebih banyak memilih membeli obat sendiri



tanpa mempertimbangkan keefektifan obat-obatar™ t2rsebuc Hal ini karena
infomasi yang diperolen melalui iklan TV, etiket ¢ «<n browsur. Apoteker
memiliki peranan penting dalam kegiate1 per.y oatan mandiri yaitu unti.<
memantau dan mendidik masyarakat ur. i1 o).

Prevalensi pengobatan manc. ri (s...-medication) cenderung mening at
dimasyarakat untuk mengr. ti gejalc atau kondisi atau keluhan kesehatan
yang dianggap ringar. Berdasarkan data laporan Kemi . *e a7, Kesehatan
Republik Indonesia w.>un 2072, diperoleh 44,14% i ~.=duk Inuonesia yang
berusaha mel='«uron swa nedikasi. Selanjutnya.ada Hasil de.1 Riskesdas tahun
2018 dine.nlek sejumlah 103.860 (35,29 , 'ari 07959 rumah tangga di
Ind nesia’...onimpan obat untuk swamedikas (7).

Di . ota Yogyakarta swamiikasi cenderung meningkat di masyarakat
un. “ mengobati gejala atau y.m4guan <esehatan yang dianggap ringan. Di
kota Yogyakarta, data taht 1 2C 5o “nenunjukkan bahwa 74,5% dari 100% ibu
telah melakukan <w.medikas untuk mengobati demam anaknya. Dari data
tahun 2012 juga diperoleh bahwa perilaku perawatan mandiri, termasuk
swamed‘.asi, dcinan dalam kalangan masyarakat di kota yang sama (36%)
diaris.> pilihar -pilihan lainnya berupa pergi ke pusat-pusat pelayanan
Ke ~hutan (Puskesmas, RS) dan ke praktek dokter swasta(5). Data Riset
"esebatan Dasar (Riskesdas) mengambarkan bahwa 57,4% rumah tangga di
Fiovinsi Daerah Istimewa Yogyakarta (DIY) menerapkan pengobatan
sendiri dalam waktu satu tahun terakhir, selain itu di tingkat nasional

persentasenya sebesar 55,8%(4). Berdasarkan data penelitian sebelumnya



tersebut dapat dikatakan bahwa swamedikasi m:.=nakari hagian penting
dalam susunan kesehatan.

Sejak tahun 2019 diketahui telah ‘erjac vabah penyakit baru yary
berasal dari virus yaitu corona virus yar. >N ¢ upandn keluarga besar vire: 2o
Cov-2 yang menyebabkan penyak t m: «.waari gejala ringan sampai be it.
Corona Virus Disease (Cori'»19) yai 1 virus jenis baru yang belum pernah
teridentifikasi sebeluinya nada manusia. Manifestas L 'in’s Covid-19
biasanya muncul daic wak*s 2-14 hari setelah tei, -2t v anca dan gejala
umum infeks*.=0, na vir'.s diantaranya gejala nernafasan a..ut, demam, batuk
dan sesak nap.s. Pada kasus yang paral’ canat 1> .yebabkan pneumonia,
sinc om r_..mnasan akut, gagal ginjal, dan ba kan kematian. Kasus Covid-19
di Irones a sampai tanggal 14 Al 2020 masih memperlihatkan peningkatan
sig. ‘f'an jumlah pasien yang “=.infek:. sebesar 4.839 orang dengan jumlah
kasus baru sebanyak 282 0. ano- pucien sembuh 426 orang dan angka kematian
459 orang(8).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Yeni Kurnia Sari tentang
Gambar7.i  Ting'vat Pengetahuan dan Perilaku Masyarakat Tentang
Swar.cnikasi di Rumah Tangga di Kecamatan Pakualaman Yogyakarta tahun
200 menyatakan bahwa pengetahuan masyarakat kecamatan pakualaman
“erkait dengan swamedikasi diperoleh hasil 34,9% masyarakat kecamatan
pekualaman mempunyai tingkat pengetahuan yang cukup terhadap

swamedikasi (9).



Berdasarkan uraian latar belakang diat¢ . make . peneliti ingin
mengetahui bagaimana analisis perilaku swamedikc 1+ pada pasien NCDs
selama pandemi Covid-19 khususnya di I zbera, 2 apotek Kecamatan Sewc:..
Apakah situasi pandemi mengubah pe: 'al & Svvainedikasi ke arah yang iciih
baik. Penelitian ini akan memberikn 1r.cimasi terkait perilaku swamedik si

masyarakat Kota Yogyakar'a 2ehingge nenelitian ini penting untuk dilakukan.



B. Rumusan Masalah

Masalah yang akan diangkat pada penelitian " 1 adalah: Bagaimana

pengetahuan pasien swamedikasi, pola per” aku |. >:gobatan swamedikasi, ser’4

sikap swamedikasi pada pasien non cc r aiicante diseases (NCDS) € -wama

masa pandemi Covid-19 di beberap  apc .c.+'<ecamatan sewon?

C. Tujuan Penelitian

1. Tujuan Umum

Menganalis = polaserilaku pengobatan s -.22diy asI pada pasien

non com=ui, ~able < iseases (NCDs) selama masa pai.demi Covid-19 di

beber. 22 7potek Kecamatan Sewon.

2. < fujua irhusus

d.

Iv.2ngetahui karakteristi'==demografi pasien NCDs yang melakukan
swamedikasi selama ~.ander i Covid-19 di beberapa apotek
Kecamatan Sewol

Mengetab .1 “ingkat | 2ngetahuan swamedikasi pasien NCDs selama
masa pandemi Covid-19 di beberapa apotek Kecamatan Sewon.
‘viengewui sikap pasien swamedikasi pasien NCDs selama masa
panderr. Covid-19 di beberapa apotek Kecamatan Sewon.
Mengetahui perilaku pasien swamedikasi pasien NCDs selama masa

pandemi Covid-19 di beberapa apotek Kecamatan Sewon.



D. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapit n >berikan manfaat dala:
pengembangan ilmu pengetahuan v hi .wig warmasi komunitas khug o2
mengenai “Analisis pola perila. u sv ..ndikasi pasien NCDs selama mi sa
pandemi Covid-19 di b. e rapa ap. tek Kecamatan Sewon”.
Manfaat Praktis

Hasil penc'itian ir” diharapkan dapat dige ««.:2n scbayai tambahan

literatur +=tu, nrogrs.m studi Sarjana Farmasi, serta pe: pustakaan sebagai
refers, 2t _“nahasiswa dan sebagai <,ch2n wiian dalam  penelitian

elan'. o



E. Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitiar

Nama
No Peneliti Judul Penelitian Hasil F rsamaan Pcrbe 'aan
(tahun) B -

1  Beauty Gambaran Perilaku Gambaran pola  perilaku 1. iviengangkat topik 1. Ke.mpok yang diamati
Hartini Noti, Swamedikasi swamedikasi pada kelar ok pola perilaku berbeu.; penelitian saat
Samuel M, Masyarakat di senam Klinik Uru a ala. swamedikasi ini mengamati kelompok
Simanjuntak ~ Kelompok Senam (92,7%), tempat < *emp<.oleh 2. Menggunakan na7.en NCDs
(2020)(10). Klinik Universitas obat ada di a7 o7 13,7%), instrumen kuesion. \rariabel-variabel atribut

Advent Indonesia sumber  in“urmas «'alah 3. Menggunakan jei ‘¢ yang digunakan dalam
keluarga ~ (.27%), alasan penelitian yang sam. penelitian terdahulu dan
penyakit<ingan (. . 7%). yaitu penelitian saat ini berbeda.

- deskri ui korelasi

2  Zulkarni R, Gambaran Perilaku Peri'='a;amer «asi di Kinali 1. Mer jangl . topik 1. Kelompok yang diamati
Rahmi Keluarga  Dalam nrusuk | lalai. <<ategori sedang perilc..u swarr :dikasi berbeda
Yasmar, Fifi Swamedikasi L ngar rata-rata 9,33. Variabel 2. (*~naguna Jenis 2. Kuesioner  sebelumnya
Yuliagus Melalui Pendekatan HBi. . yang menjadi faktor , ene’ u«.yang sama menggunakan teori HBM,
(2019)(11). Teori Health Belief penyebco melakukar yoid penelitian saat ini pertanyaan dalam

Model (HBM) di swamedikasi masuk kateg, des riptif kuesioner disusun sesuai

Kecamatan Kinali ~ serius, menguntungkan, “dan variabel atribut  yang
disebabkan oleh pencetus. diamati.

3 Yusrizal Gambaran Golongan obat yar. dibeli 1. Mengangkat topik 1. Kelompok yang diamati
(2015)(6). Penggunaan Obat adalah obat bebas={21,75%), perilaku swamedikasi berbeda, penelitian saat

Dalam Upaya obat bebas terb7.as (4210.°), 2. Menggunakan Jenis ini mengamati kelompok
Swamedikasi Pada OWA (26,31%), Yar Upat | 2ras penelitian yang sama pasien NCDs
Pengunjung Apotek (10,52 %). P_imi. han oba’ yang yaitu penelitian 2. Teknik sampling yang
Pandan Kecamatan dibeli adalak analgesik deskriptif berbeda, penelitian dulu

Jati Agung antipireik 271 antiinflamasi menggunakan




Kabupaten non steroid (AINS) 27 orang
Lampung Selatan (28.9%), Indikator  tepat
Tahun 2014 penggunaan (94,73%) (90),
tepat  waktu penggunaan
(91.57%), dan tepat dosis
(87,36%).
4 Aris Widayati Swamedikasi di 50% responden melakukan *ongangkat topik 1.
(2013)(5). Kalangan swamedikasi 1 kali, 33%  Kkali perilaku swamedikasi
Masyarakat dan 17% >2 kali. ob27"\. 200 Menggunakan  Jenic
Perkotaan di Kota (86%) dan obat < tradis onal penelitian yang sama
Yogyakarta (14%). Tempat. .ti. = croleh yaitu penei Mia.
obat adalah <apot <  42%), deskriptif 2.
toko/warung <35%*, 2!~ obat
(7%), dar ko. 'anasi (16%).
Sebanys < 997 sc buh, 45%
pergi o <dokte’; 20% ke 3.

pus.es Nas, 5% e rumah sakit
~an 5%, kerapali melakukan
sw. v zdikasi. Sumber informasi
dari 1 'an (32%), dokter (17%),
teman (17%), dan dari apote’.
(5%).

LTI

accidental  samplin,
sedangkan  penelitian
saat { w menggunakan

Pur xsi e sz npiig

terdahulu
me. damati pada
masyarakat —perkotaan
tifak  terbatas pada
Jasien NCDs
Penelitian  sebelumnya
hanya ingin melihat
gambaran swamedikasi
penggunaan antibiotik
Penelitian ~ saat  ini
dilakukan selama
pandemi Covid-19
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