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ABSTRAK 

 

TINGKAT PENGETAHUAN SWAMEDIKASI ANGGOTA 

MUHAMMADIYAH PCM SLIPI JAKARTA BARAT TAHUN 2018 

 

Muhammad Ubaidillah 

1304015334 

 

Swamedikasi merupakan upaya untuk mengobati diri sendiri dan menjadi 

alternatif yang banyak dipilih oleh masyarakat untuk meredakan atau 

menyembuhkan keluhan kesehatan ringan atau untuk meningkatkan 

keterjangkauan terhadap pengobatan. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

tingkat pengetahuan dalam melakukan swamedikasi yang dilakukan oleh anggota 

Muhammadiyah. Penelitian ini dilakukan dengan metode survei yang bersifat 

deskriptif. Responden adalah anggota Muhammadiyah Slipi, tidak mempunyai 

penyakit degeneratif dan bersedia menjadi responden. Responden diambil secara 

probability sampling. Pengambilan data dilakukan menggunakan kuesioner yang 

telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Jumlah responden sebanyak 110 

responden. Hasil penelitian menunjukan bahwa tingkat pengetahuan anggota 

Muhammadiyah Slipi memiliki pengetahuan baik mencapai 68,67%, kategori 

sedang 21,69% dan kategori rendah 9,64%.  

 

Kata kunci: PCM Slipi, swamedikasi, kuesioner, tingkat pengetahuan. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

Kesehatan adalah keadaan sejahtera dari badan, jiwa dan sosial yang 

memungkinkan setiap orang hidup produktif secara sosial dan ekonomis 

sebagaimana yang tercantum dalam Undang-Undang RI No. 23 tahun 1992. 

Kesehatan merupakan hal yang sangat penting bagi kehidupan. Seseorang yang 

merasa sakit akan melakukan upaya demi memperoleh kesehatannya kembali. 

Pilihan untuk mengupayakan kesembuhan dari suatu penyakit antara lain adalah 

dengan berobat ke dokter atau mengobati diri sendiri (Atmoko dkk. 2009).  

 Upaya seseorang untuk mengobati diri sendiri dikenal dengan istilah 

swamedikasi. Swamedikasi menjadi alternatif yang banyak dipilih masyarakat 

untuk meredakan atau menyembuhkan keluhan kesehatan ringan atau untuk 

meningkatkan keterjangkauan akses terhadap pengobatan (Kertajaya dkk. 2011). 

Swamedikasi biasanya dilakukan untuk mengatasi keluhan-keluhan dan penyakit 

ringan yang banyak dialami masyarakat, seperti demam, nyeri, pusing, batuk, 

influenza, sakit maag, kecacingan, diare, penyakit kulit, dan lain-lain (Depkes 

2007). Swamedikasi harus dilakukan sesuai dengan penyakit yang dialami. 

Pelaksanaannya harus memenuhi kriteria penggunaan obat yang rasional, antara 

lain ketepatan pemilihan obat, ketepatan dosis obat, tidak adanya efek samping, 

tidak adanya kontraindikasi, tidak adanya interaksi obat, dan tidak adanya 

polifarmasi (Depkes 2008). 

 Dalam sensus nasional terhadap penduduk perkotaan dan pedesaan di 

seluruh Indonesia pengobatan swamedikasi yang dilakukan masyarakat sebesar 

59,95% (BPS 2016). Pelaksanaan swamedikasi didasari bahwa pengobatan sendiri 

cukup untuk mengobati masalah kesehatan yang dialami tanpa melibatkan tenaga 

kesehatan (Zenot 2013). Alasan lain adalah karena semakin mahalnya biaya 

pengobatan ke dokter, tidak cukupnya waktu yang dimiliki untuk berobat dan 

kurangnya akses ke fasilitas-fasilitas kesehatan (Atmoko dkk. 2009). Pada hasil 

survei MarkPlus Insight, alasan swamedikasi atau pembelian obat tanpa resep di 
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masyarakat Indonesia, adalah karena penyakitnya dinilai ringan (46%) (Kertajaya 

dkk. 2011). 

Pelaksanaan swamedikasi banyak terjadi kesalahan-kesalahan pengobatan. 

Kesalahan pengobatan (medication error) disebabkan karena keterbatasan 

pengetahuan masyarakat terhadap obat, penggunaan obat dan informasi obat 

(Depkes 2007). Masyarakat pada umumnya tidak begitu mengetahui informasi 

yang lengkap tentang obat yang akan mereka konsumsi. Dalam melakukan 

swamedikasi, masyarakat berhak memperoleh informasi yang tepat, benar, 

lengkap, objektif dan tidak menyesatkan agar masyarakat mampu melakukan 

pengobatan sendiri secara aman dan efektif. Oleh karena itu, Apoteker 

mempunyai peranan penting didalam swamedikasi (Zeenot 2013). 

Berdasarkan permasalahan di atas mengenai tingginya prevalensi  

penggunaan obat swamedikasi di kalangan masyarakat umum dan banyaknya 

permasalahan  mengenai pengobatan swamedikasi maka perlu dilakukannya suatu  

penelitian observasi kepada suatu masyarakat khususnya warga Muhammadiyah 

mengenai pemahaman dan penggunaan terhadap pengobatan secara swamedikasi 

sehingga diperoleh informasi tentang tingkat pemahaman penggunaan obat 

swamedikasi. 

B. Permasalahan Penelitian 

Adapun permasalahan dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai 

berikut: ”Bagaimana tingkat pengetahuan swamedikasi oleh anggota 

Muhammadiyah di PCM Slipi Jakarta Barat Tahun 2018 ?”. 

C. Tujuan Penelitian  

Tujuan dilakukan penelitian ini adalah untuk melihat tingkat pengetahuan 

masyarakat dalam melakukan swamedikasi khusunya masyarakat Muhammadiyah 

PCM Slipi.  

D. Manfaat Penelitian 

Dari hasil penelitian diharapkan memberikan manfaat sebagai berikut : 

1. Sebagai masukan atau informasi bagi masyarakat Muhammadiyah PCM Slipi 

untuk meningkatkan pengetahuan dalam melakukan swamedikasi. 

Tingkat Pengetahuan Swamedikasi...Muhammad Ubaidillah, Farmasi UHAMKA, 2018



3 

 

2. Sebagai data dan informasi untuk melihat bagaimana pengetahuan 

masyarakat dalam melakukan swamedikasi khususnya masyarakat 

Muhammadiyah PCM Slipi. 

3. Data dan informasi hasil penelitian ini diharapkan dapat bemanfaat dan 

berguna bagi penelitian selanjutnya. 
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