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ABSTRAK 

EVALUASI PELAYANAN SWAMEDIKASI DI APOTEK KECAMATAN 

GAMBIR, CEMPAKA PUTIH, JOHAR BARU DAN KEMAYORAN 

DENGAN KASUS GASTRITIS PADA LANSIA 

 

Afifatul Laily Rachmawati 

1104015007  

Pada pelaksanaannya swamedikasi dapat menjadi sumber terjadinya kesalahan 

pengobatan (medication error) karena keterbatasan pelayanan swamedikasi pada 

penyakit gastritis oleh apoteker. Gastritis adalah kondisi inflamasi dari dinding 

lambung terutama pada mukosa gaster dan banyak dialami oleh lansia. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui ketepatan pelayanan swamedikasi terhadap 

kasus gastritis pada lansia yang meliputi patient assessment, rekomendasi, 

informasi obat dan non obat yang diberikan oleh apoteker di apotek kecamatan 

gambir, cempaka putih, Johar baru, kemayoran diwilayah jakarta pusat. Penentuan 

apotek sampel dilakukan dengan teknik stratified random sampling sehingga 

didapat 37 apotek. Metode pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah metode simulated patient, dimana peneliti berperan sebagai pasien simulasi 

dengan menyebutkan akan membeli obat gastritis, kemudian informasi dan 

rekomendasi yang diberikan oleh apoteker dicatat dalam lembar checklist. Hasil: 

Rata-rata patient assesment 46,7%, rekomendasi 70,3%, informasi obat 33% dan 

informasi non obat 17,6%. Dengan ketepatan pelayanan swamedikasi yang 

dilakukan oleh apoteker sudah dikategorikan cukup. 

Kata Kunci: swamedikasi, gastritis lansia, Jakarta Pusat, apotek 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Pengobatan sendiri atau yang disebut dengan swamedikasi merupakan 

upaya yang paling banyak dilakukan masyarakat untuk mengatasi gejala penyakit 

sebelum mencari pertolongan dari tenaga kesehatan (Departemen Kesehatan 

Republik Indonesia 2008).Umumnya swamedikasi dilakukan untuk mengatasi 

keluhan dan penyakit ringan yang banyak dialami masyarakat, seperti demam, 

batuk, flu, nyeri, diare dan gastritis (Abay dan Amelo 2010). 

Salah satu penyakit ringan yang bisa diatasi dengan swamedikasi adalah 

penyakit gastritis (Lee et al. 2008).Swamedikasi pada penyakit gastritis 

diperlukan ketepatan dalam pemilihan obat juga ketepatan dalam dosis 

pemberian.Selain itu sedapat mungkin harus memenuhi kriteria penggunaan obat 

yang rasional.Namun dalam prakteknya kesalahan penggunaan obat dalam 

swamedikasi masih sering terjadi terutama ketidaktepatan pemilihan obat dan 

dosis pemberian obat. Jika kesalahan tersebut terus berlangsung dalam jangka 

waktu yang lama dikhawatirkan akan memberikan dampak yang buruk pada 

kesehatan (Hermawati 2012). 

Gastritis adalah inflamasi dari dinding lambung terutama pada mukosa 

gaster.Hampir setiap orang pernah menderita penyakit ini, baik gastritis akut 

maupun kronik.Penderita yang terserang penyakit ini biasanya mengeluh perut 

terasa penuh, mual-mual, nyeri ulu hati, perasaan panas pada perut, rasa pedih 

sebelum atau sesudah makan (Hadi 2013).Gastritis bila tidak diobati akan 

mengakibatkan sekresi lambung semakin meningkat dan akhirnya membuat 

lambung menjadi luka yang dikenal dengan tukak lambung, juga dapat 

menimbulkan perdarahan saluran cerna bagian atas (SCBA) (Suratun 2010).  

Angka kejadian gastritis  di Indonesia menurut World Health 

Organization WHO (2010) adalah 40,8%. Pada beberapa daerah di Indonesia 

angka kejadian gastritis cukup tinggi dengan prevalensi 274.396 kasus dari 

238.452.952 jiwa penduduk. Berdasarkan profil kesehatan di Indonesia tahun 

2012, gastritis merupakan salah satu penyakit dalam 10 penyakit terbanyak pada 
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pasien rawat inap di rumah sakit di Indonesia dengan jumlah 30.154 

kasus  (4,9%). Ketepatan pelayanan swamedikasi menjadi faktor penentu 

keberhasilan terapi gastritis, oleh karena itu pengkajian mengenai pelayanan 

swamedikasi dengan kasus gastritis perlu dilakukan untuk mengetahui ketepatan 

tahapan pelayanan swamedikasi di apotek. 

B. Permasalahan Penelitian 

Apakah pelayanan swamedikasi penyakit gastritis pada lansia sudah 

dilakukan dengan tepat oleh apoteker pada apotek kecamatan Gambir, Cempaka 

Putih, Johar Baru, Kemayoran? 

C. Tujuan Penelitian 

Mengetahui dan mengevaluasi ketepatan swamedikasi yang dilakukan 

oleh apoteker terhadap klien yang datang ke apotek dengan keluhan gastritis pada 

lansia. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Memberikan masukan kepada apoteker agar bisa meningkatkan kualitas 

pelayanan kefarmasian di apotek, khususnya pelayanan swamedikasi. 

2. Hasil data dari penelitian ini dapat digunakan oleh peneliti lain sebagai bahan 

referensi untuk dilakukannya penelitian yang lebih lanjut terutama pelayanan 

swamedikasi 
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