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Info Artikel ABSTRAK 

Diterima: Swamedikasi merupakan bagian dari upaya masyarakat menjaga kesehatannya sendiri. 

Salah satu masalah kesehatan yang  memerlukan swamedikasi adalah gaastritis. Gastritis   

adalah penyakit saluran pencernaan secara umum masyarakat mengenal gastritis dengan 

sebutan penyakit mag. Penelitian ini bertujuan untuk Mengetahui tingkat pengetahuan 

terhadap perilaku swamedikasi pada masyarakat disekitaran wilayah 4 apotek di 

Kecamatan Pujut. Penelitian ini merupakan jenis penelitian lapangan dengan rancangan 

penelitian deskriptif kualitatif. Teknik pengambilan sampel menggunakan non probability 

sampling dengan pendekatan purposive sampling. Sampel yang digunakan pada penelitian 

ini sebanyak 100 responden. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 10% responden 

memiliki tingkat pengetahuan yang tergolong sangat rendah, 24% tergolong rendah, 34% 

tergolong cukup dan 32% tergolong tinggi. Sedangkan untuk perilaku swamedikasi 

menunjukkan bahwa 30% memiliki perilaku swamedikasi maag yang tergolong kurang, 

36% tergolong cukup dan 34% tergolong baik.  
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 ABSTRACT 

 Self-medication is part of people's efforts to maintain their own health. One of the health 

problems that requires self-medication is gastritis. Gastritis is a disease of the digestive 

tract. In general, people know gastritis as ulcer disease. This research aims to determine 

the level of knowledge regarding self-medication behavior in the community around the 4 

pharmacy areas in Pujut District. This research is a type of field research with a 

qualitative descriptive research design. The sampling technique uses non-probability 

sampling with a purposive sampling approach. The sample used in this research was 100 

respondents. The research results show that 10% of respondents have a level of knowledge 

that is classified as very low, 24% is classified as low, 34% is classified as sufficient and 

32% is classified as high. Meanwhile, self-medication behavior shows that 30% have self-

medication behavior for ulcers which is classified as poor, 36% is classified as sufficient 

and 34% is classified as good. 
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PENDAHULUAN 

Salah satu masalah kesehatan yang kita 

hadapi sekarang adalah penyakit saluran 

pencernaan seperti Gastritis. Masyarakat pada 

umumnya mengenal gastritis dengan sebutan 

penyakit maag. Gastritis pada lambung sering kali 

menyebabkan  peradangan mukosa lambung yang 

dapat bersifat akut bahkan  kronik. Berbagai faktor 

dapat menyebabkan gastritis seperti infeksi 

Helicobacter pylori (Yin et, al 2022),  obat-

obatan, radiasi, trauma, luka bakar parah, 

sepsis, atau refluks empedu basa. (Kayacetin & 

Guresci, 2014).  infeksi  

Swamedikasi atau pengobatan sendiri 

merupakan bagian dari upaya masyarakat menjaga 

kesehatannya sendiri. Pada pelaksanaanya, 

swamedikasi atau pengobatan sendiri dapat 

menjadi masalah terkait obat (drug related 

program) akibat terbatasnya penegtahuan 

mengenai obat dan penggunaannya (Nur 

Aini,2017). Dasar hukum swamedikasi adalah 

peraturan Menteri kesehatan No. 919 
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Menkes/Per/X/1993. Swamedikasi merupakan 

salah satu upaya yang sering dilakukan oleh 

seseorang dalam mengobati gejala sakit atau 

penyakit yang sedang dideritanya tanpa terlebih 

dahulu melakukukan konsultasi ke dokter. (Pratiwi, 

et al 2014) 

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan metode 

penelitian deskriptif karena dalam pelaksanaannya 

meliputi data, analisis dan interpretasi tentang arti 

dan data yang diperoleh. Penelitian ini disusun 

sebagai penelitian induktif yakni mencari dan 

mengumpulkan data yang ada dilapangan dengan 

tujuan untuk mengetahui faktor-faktor, unsur-unsur 

bentuk, dan suatu sifat dari fenomena di 

masyarakat. 

Lokasi dan Waktu Penelitian  

Penelitian ini dilaksanakan dibeberapa 

Apotek di kecamatan Pujut Kabupaten Lombok 

Tengah yaitu Apotek Angela Farma, Apotek, 

Apotek Berlian Apotek, dan Apotek Sentarum. 

Waktu pelaksanaan penelitian ini pada bulan Juli 

tahun 2021.  

Populasi dan Sampel  

Populasi yang penulis gunakan sebagai 

objek penelitian adalah pasien yang berkunjung ke 

apotek dengan gejala gastritis di wilayah 

Kecamatan Pujut. Berdasarkan kriteria tersebut 

maka jumlah sampel dalam penelitian ini adalah 

sebanyak 100 orang. Tehnik sampling dalam 

penelitian ini adalah menggunakan tehnik Total 

sampling yaitu tehnik pengambilan sampel dimana 

jumlah sampel sama dengan populasi.  

Instrumen dan Pengolahan Data  

Pengumpulan data dalam penelitian ini 

menggunakan instrumen Angket dan Dokumentasi. 

Prosedur pada penelitian ini dilakukan dengan uji 

validitas dan reliabilitas kuisioner. Uji validitas dan 

relibilitas kuesioner ini diperlukan untuk 

memastikan bahwa kuesioner yang digunakan 

dalam penelitian mampu mengukur variabel 

penelitian dengan baik dan benar. 

 

HASIL 

Berdasarkan tabel 1 dapat dilihat bahwa 

usia responden yang berjenis kelamin laki-laki 

memiliki rentang usia yang dimulai dari 20 – 70 

tahun dan rentang usia perempuan yakni 16 – 90 

tahun. 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Jenis 

kelamin 

Usia Frekuensi 

(n) 

Persentase 

Laki-laki 20-70 

tahun 

52 52% 

Perempuan 16-90 

tahun 

48 48% 

Total  100 100% 

 

Tabel 2. Tingkat pengetahuan responden dalam 

swamedikasi gastritis 
Tingkat 

Pengetahuan 

Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

Sangat rendah 10 10 

Rendah 24 24 

Cukup 34 34 

Tinggi 32 32 

Total 100 100 

 
Tabel 3. Soal Tingkat pengetahuan responden 

No 

Soal 

Tepat Tidak tepat Total 

n   % n % n % 

1 57 57 43 43 100 100 

2 27 27 73 73 100 100 

3 63 63 37 37 100 100 

4 53 53 47 47 100 100 

5 54 54 46 46 100 100 

6 54 54 46 46 100 100 

7 47 47 53 53 100 100 

8 58 58 42 42 100 100 

9 36 36 64 64 100 100 

10 52 52 48 48 100 100 

11 42 42 58 58 100 100 

12 54 54 46 46 100 100 

13 23 23 77 77 100 100 

14 38 38 62 62 100 100 

 

Tingkat pengetahuan merupakan variabel 

pertama dalam penelitian ini. Tingkat pengetahuan 

diukur dari nilai jawaban benar responden pada 

kuesioner tingkat pengetahuan. Tingkat 

pengetahuan dikatakan tinggi jika nilai antara 56-

75%, rendah jika nilai yang diperoleh berkisar 

antara 40-55% dan dikatakan sangat rendah jika 

nilai yang diperoleh kurang dari 40%.  

Berdasarkan tabel 4 di atas dapat diketahui 

bahwa dari 100 responden terdapat 30 responden  

(30%) memiliki  perilaku kurang, 36  responden 

(36%) memiliki perilaku cukup dan 34 responden 

(34%) memiliki perilaku baik. Hal tersebut 
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menunjukkan bahwa mayoritas responden 

memiliki perilaku baik tentang swamedikasi 

gastritis. 

Tabel 4. Perilaku responden dalam swamedikasi gastritis 

Tingkat Perilaku Frekuensi 

(n) 

Persentase 

(%) 

Kurang 30 30 

Cukup 36 36 

Baik 34 34 

Total 100 100 

 

PEMBAHASAN 

Tingkat Pengetahuan 

Pengetahuan tentang gastritis merupakan  

sesuatu yang harus diketahui oleh penderita 

Gastritis yang berhubungan dengan swamedikasi 

obat gangguan lambung  (Teh, 2020). Berdasarkan 

tabel di atas dapat diketahui bahwa dari 100 

responden terdapat 10 responden (10%) memiliki 

tingkat pengetahuan sangat rendah, 24 responden 

(24%) memiliki tingkat pengetahuan rendah, 34 

responden (34%) memiliki tingkat pengetahuan 

cukup dan 32 responden memiliki tingkat 

pengetahuan tinggi (32%).)Hal tersebut 

menunjukkan bahwa mayoritas responden 

memiliki tingkat pengetahuan tinggi tentang 

swamedikasi gastritis. Hal ini sangat penting 

karena kurangnya  pengetahuan mendasar  tentang  

swamedikasi  gastritis  yang  benar  seringkali  

terjadi  kesalahan  pengobatan (Medication 

error)(Nenusiu, 2020). Tingkat pengetahuan 

memiliki beberapa subvariabel. 1. Subvariabel 

dalam tingkat pengetahuan meliputi pengetahuan 

tentang informasi umum penyakit gastritis, 2. 

Pengetahuan tentang pemicu dan penyembuhan 

terapi farmakologis dan non farmakologis untuk 

penyakit gastritis, 3. Pengetahuan tentang cara dan 

aturan minum obat gastritis serta pengetahuan 

tentang cara penyimpanan obat. 

1. Pengetahuan tentang Informasi Obat Umum 

Penyakit  

Pada penelitian ini mayoritas responden 

banyak yang telah mengetahui informasi gastritis 

bukan merupakan penyakit keturunan yakni 

sebesar 57%. Akan tetapi masih banyak juga 

responden yang masih belum memahami gejala 

gastritis adalah rasa nyeri pada ulu hati, perut 

kembung, mual, muntah (Putra et al, 2017) berat 

badan turun, dan diare yakni sebesar 27%. Hal ini 

dikarenakan masyarakat umum yang berasal dari 

latar belakang pendidikan kesehatan minim 

pengetahuan sehingga gejala gastritis kurang 

diperhatikan. Gastritis  kronis merupakan  gejala  

yang berlangsung  lebih dari satu bulan dan terus 

menerus maka hal ini sangat penting untuk di 

ketahui (Islam, 2020). 

2. Pengetahuan tentang Pemicu dan 

Penyembuhan Terapi Farmakologis dan Non 

Farmakologis Untuk Penyakit Gastritis  

Didapatkan mayoritas responden banyak 

yang telah mengetahui informasi pemicu gastritis 

dan cara pencegahan terapi farmakologis dan non 

farmakologis untuk penyakit gastritis. Hal ini dapat 

terlihat dari responden yang menjawab dengan 

tepat bahwa gastritis dapat dihindari dengan pola 

makan yang teratur (pernyataan nomor 3) adalah 

sebanyak 63%. Selanjutnya, responden yang 

menjawab dengan tepat bahwa gastritis dapat 

dihindari dengan sikap tidak mudah stress 

(pernyataan nomor 4) adalah sebanyak 53%. 

Selanjutnya, responden yang menjawab dengan 

tepat bahwa kondisi stress dapat memicu terjadinya 

gastritis (pernyataan nomor 5) adalah sebanyak 

54%. Stres merupakan salah satu pemicu dari 

gastritis (Taufiq, 2020). Selanjutnya, responden 

yang menjawab dengan tepat bahwa minuman kopi 

dan alkohol dapat merangsang pengeluaran asam 

lambung (pernyataan nomor 6) adalah sebanyak 

54%. Selanjutnya, responden yang menjawab 

dengan tepat bahwa sakit gastritis bisa diobati tidak 

hanya dengan dengan Solol et Menthol Mixture 

(krataibin®) saja (pernyataan nomor 7) adalah 

sebanyak 47%. 

3. Pengetahuan tentang Cara dan Aturan 

Minum Obat Gastritis  

Penelitian ini menunjukkan banyak 

responden yang belum mengetahui waktu yang 

tepat untuk meminum obat gastritis. Hal ini terlihat 

pada pernyataan nomor 9 responden yang 

menjawab tidak tepat adalah sebanyak 58% dan 

pernyataan nomor 11 responden yang menjawab 

tidak tepat adalah sebanyak 42%. Akan tetapi 

mayoritas responden sudah mengetahui mengenai 

dosis pemberian minum obat gastritis bahwa tidak 

boleh meminum obat untuk 2 tablet sekaligus pada 

pernyataan nomor 10 yakni sebesar 52%. Selain itu, 
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mayoritas responden juga sudah memahami cara 

minum obat gastritis sesuai dengan aturan di 

bungkus obat pada pernyataan nomor 8 yakni 

sebanyak 58%. Sedangkan untuk batas waktu 

penggunaan konsumsi obat yang tepat masih 

banyak responden yang belum memahaminya. Hal 

ini terlihat dari pernyataan nomor 14 yang 

menjawab tidak tepat adalah sebanyak 38% dan 

pernyataan nomor 15 yang menjawab tidak tepat 

adalah sebanyak 29%. Akan tetapi dalam hal cara 

konsumsi obat gastritis bentuk sirup mayoritas 

responden sudah memahaminya seperti terlihat 

pada pernyataan nomor 12 yang menjawab dengan 

tepat adalah sebanyak 54%. Selanjutnya perilaku 

sebagian responden yang tidak membaca efek 

samping obat mengakibatkan masih banyak 

responden yang belum memahami mengenai efek 

samping obat seperti omeprazole pada pernyataan 

nomor 13 yakni sebanyak 23% ingin langsung 

mengkonsumsinya agar penyakit gastritis yang 

dideritanya segera pulih. Jika berusaha untuk 

membaca efek samping terlebih dahulu belum tentu 

mereka paham dikarenakan mayoritas masyarakat 

bukan berasal dari latar belakang pendidikan 

kesehatan. 

Perilaku Swamedikasi 

Meningkatnya swamedikasi yang terjadi di 

masyarakat tidak diimbangi dengan prilaku yang 

baik dalam melakukan swamedikasi (Mandala et 

al. 2022). Beberapa prilaku swamedikasi seperti, 

pemilihan obat, perilaku sebelum dan sesudah 

minum obat tidak tepat ditengah masyarakat.  

Perilaku swamedikasi gastritis dalam penelitian ini 

merupakan variabel kedua. Perilaku responden 

dalam swamedikasi gastritis diukur dari jawaban 

responden pada kuesioner perilaku. Kuesioner 

yang digunakan untuk mengukur perilaku 

menggunakan skala likert. Jika pernyataan positif 

maka pilihan jawaban “selalu” diberi nilai 3, 

“sering” diberi nilai 2, “kadang- kadang” diberi 

nilai 1 dan “tidak pernah” diberi nilai 0. Jika 

pernyataan negatif maka pilihan jawaban “selalu” 

diberi nilai 0, “sering” diberi nilai 1, “kadang- 

kadang” diberi nilai 2 dan “tidak pernah” diberi 

nilai 3. Perilaku dinyatakan baik bila nilai yang 

diperoleh 76-100%, perilaku dinyatakan cukup bila 

nilai yang diperoleh 56-75% dan perilaku 

dinyatakan kurang bila nilai yang diperoleh kurang 

dari 55%.  

Berdasarkan tabel 3 di atas dapat diketahui bahwa 

dari 100 responden terdapat 30 responden (30%) 

memiliki perilaku kurang, 36 responden (36%) 

memiliki perilaku cukup dan 34 responden (34%) 

memiliki perilaku baik. Hal tersebut menunjukkan 

bahwa mayoritas responden memiliki perilaku baik 

tentang swamedikasi gastritis. Perilaku 

swamedikasi gastritis memiliki beberapa 

subvariabel. Subvariabel dalam perilaku 

swamedikasi gastritis meliputi perilaku permilihan 

obat berdasarkan sumber informasi tentang obat 

yang tepat, perilaku sebelum minum obat, perilaku 

saat minum obat, dan perilaku setelah minum obat.  

1. Perbandingan Perilaku Swamedikasi 

Gastritis  

Berdasarkan Subvariabel Berdasarakan 

tabel diketahui bahwa mayoritas responden 

memiliki perilaku yang baik (34%). Berdasarkan 

pembahasan di atas dapat diketahui bahwa 

distribusi nilai jawaban responden dalam setiap 

subvariabel berbeda-beda. Rendahnya jumlah 

responden yang memiliki perilaku pemilihan obat 

berdasarkan sumber informasi tentang obat yang 

tepat dikarenakan responden memiliki keterbatasan 

informasi mengenai cara pengobatan. Dapat 

diketahui bahwa masyarakat di Kecamatan Pujut 

mayoritas memiliki perilaku swamedikasi dalam 

kategori baik. Hal ini dikarenakan pola makan yang 

sudah baik yaitu makan dalam jumlah kecil tapi 

sering serta memperbanyak makanan yang 

mengandung tepung seperti nasi, jagung, dan roti 

yang akan menormalkan produksi asam lambung. 

Selain itu, masyarakat berusaha untuk mengurangi 

makanan yang dapat mengiritasi lambung misalkan 

makanan yang pedas, asam, gorengan dan 

berlemak.  

2. Perilaku Pemilihan Obat  

Berdasarkan Sumber Informasi Tentang 

Obat yang Tepat Pada penelitian ini dapat diketahui 

bahwa 11% responden tidak pernah memilih obat 

sesuai dengan obat yang di iklankan. Kedua, dapat 

diketahui juga bahwa 30% bahwa responden selalu 

memilih obat sesuai dengan saran dari apoteker. 

Terakhir, dapat diketahui juga bahwa 40% 

responden selalu membaca informasi obat di 

kemasan obat. lanjut mengenai penyakit dan 
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gejalanya. Sebaiknya pemakaian obat disesuaikan 

dengan anjuran dokter atau berkonsultasi dengan 

apoteker. Hal ini sesuai dengan penelitian oleh 

Yusrizal (2015) yang menyatakan bahwa faktor 

yang mempengaruhi seseorang dalam memilih obat 

berdasarkan faktor iklan hanya 5% dari total faktor 

lain. Presentase angka tersebut sangat kecil dan 

mengindikasikan bahwa pemilihan obat melalui 

iklan itu kurang tepat. (Yusrizal, 2015) 

c. Perilaku Sebelum Minum  

Obat Berdasarkan penelitian ini dapat 

diketahui bahwa 44% responden selalu membaca 

aturan pakai sebelum minum obat. Kedua, dapat 

diketahui juga bahwa 67% responden selalu 

membaca indikasi sebelum minum obat. Ketiga, 

dapat diketahui juga bahwa 48% bahwa responden 

selalu membaca tanggal kadaluwarsa sebelum 

minum obat. Keempat, dapat diketahui juga bahwa 

43% responden selalu membaca informasi efek 

samping sebelum minum obat. Kelima, dapat 

diketahui juga bahwa 53% responden selalu 

bertanya kepada petugas apoteker saat memilih 

obat. Terakhir, dapat diketahui juga bahwa 34% 

responden bertanya kepada petugas apoteker 

apabila belum memahami penggunaan obat. 

Ketepatan perilaku responden.  

d. Perilaku Saat Minum Obat  

Penelitian ini menunjukkan bahwa 43% 

responden selalu mengunyah obat tablet terlebih 

dahulu sebelum menelannya saat minum obat. 

Kedua, dapat diketahui juga bahwa 36% responden 

selalu waspada tidak mengkonsumsi obat sirup 

yang sudah berubah warna tapi belum kadaluwarsa 

saat minum obat. Ketiga, dapat diketahui juga 

bahwa 43% bahwa responden selalu waspada tidak 

mengkonsumsi obat yang sudah kadaluwarsa saat 

minum obat. Terakhir, dapat diketahui juga bahwa 

40% responden tidak pernah meminum 2 tablet 

obat sekaligus agar cepat sembuh saat minum obat.  

e. Perilaku Setelah Minum Obat  

Dapat diketahui bahwa 30% responden 

selalu memeriksa ke dokter apabila gastritis belum 

membaik dan obat habis. Kedua, dapat diketahui 

juga bahwa 55% bahwa responden selalu 

menyimpan obat gastritis di tempat yang terhindar 

sinar matahari. Ketiga, dapat diketahui juga bahwa 

59% responden selalu menyimpan obat gastritis 

jauh dari jangkauan anak-anak. Terakhir, dapat 

diketahui juga bahwa 38% responden tidak pernah 

menggunakan obat sirup yang sudah terbuka 

selama lebih dari 1 bulan.  

 

SIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian maka peneliti 

dapat menarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Tingkat pengetahuan swamedikasi gastritis 

pada masyarakat di kecamatan pujut yaitu 10% 

tergolong sangat rendah, 24% tergolong rendah, 

34% tergolong cukup dan 32% tergolong tinggi. 

2. Perilaku swamedikasi gastritis pada masyarakat 

di kecamatan pujut yaitu 30% tergolong kurang, 

36% tergolong cukup dan 34% tergolong baik. 
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