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“Karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan” 

(Qs. Al-Insyirah 5) 

“Sukses adalah saat persiapan dan kesempatan bertemu” 

“Allah SWT tidak membebani seseorang melainkan sesuai 

kesanggupannya” 

(Qs. Al-Baqarah 286) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



vi 
 

Hubungan Tingkat Pengetahuan terhadap Perilaku Swamedikasi Obat Analgesik 
Pasien di Apotek Kota Samarinda  

 
 

Aprilia Diah Susanti1, Sinta Ratna Dewi1 
Fakultas Farmasi, Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Kota Samarinda, 

Provinsi Kalimantan Timur, Indonesia 
*Email: apriliadiahs28@gmail.com   

 
 

 
INTISARI 

Latar Belakang: Swamedikasi adalah suatu perilaku masyarakat untuk 
melakukan pengobatan kesehatan untuk diri sendiri tanpa harus berkonsultasi dengan 
tenaga kesehatan. Analgesik merupakan golongan Anti Inflamasi Non Steroid (OIANS) 
yang digunakan untuk menghilangkan rasa sakit sehingga sering digunakan masyarakat 
untuk mengobati nyeri tanpa menghilangkan kesadaran. Tujuan penelitian ini untuk 
menjelaskan Hubungan tingkat pengetahuan terhadap perilaku swamedikasi obat 
analgesik di Apotek Kota Samarinda. Metode: Penelitian merupakan jenis penelitian 
kuantitatif dengan metode cross Sectional. Pengambilan sampel menggunakan non 
probability sampling dengan cara purposive sampling. Sampel yang digunakan pada 
penelitian ini sebanyak 147 responden. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
responden yang memiliki tingkat pengetahuan baik sebanyak 115 responden (78,2%), dan 
pengetahuan cukup sebanyak 32 responden (21,8%). Pada perilaku responden terhadap 
swamedikasi obat analgesic sebanyak 110 responden (74,8%) memiliki perilaku yang baik, 
36 responden (24,5%) memiliki perilaku cukup dan 1 responden (0,7%) berperilaku kurang. 
Analisis statistic korelasi meggunakan rank spearman, diperoleh hari r hitung sebesar 
0,493 dan P Value sebesar 0,000. Kesimpulan: Terdapat hubungan antara Tingkat 
Pengetahuan Terhadap Perilaku Swamedikasi Obat Analgesik di Apotek Kota Samarinda 
adalah cukup kuat, sehingga semakin baik tingkat pengetahuan seseorang tentang 
swamedikasi obat analgesik maka akan semakin baik perilaku seseorang dalam memilih 
obat analgesik. 
 
Kata Kunci: analgesik, swamedikasi, tingkat pengetahuan, perilaku 
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ABSTRACT 
Background: Self-medication is a behavior of the community to perform health 

treatment for themselves without having to consult with health workers. Analgesics are a 
group of Non-Steroid Anti-Inflammatory (OIANS) that are used to relieve pain, so they are 
often used by people to treat pain without losing consciousness. The purpose of this study 
was to explain the relationship between the level of knowledge and the behavior of self-
medication of analgesic drugs at the Samarinda City Pharmacy. Methods: This research 
is a type of quantitative research with the cross-sectional method. Sampling used non-
probability sampling by purposive sampling. The sample used in this study was 147 
respondents. Results: The results showed that respondents who had a good level of 
knowledge were 115 respondents (78.2%), and 32 respondents had sufficient knowledge 
(21.8%). In the respondent's behavior towards self-medication of analgesic drugs, 110 
respondents (74.8%) had good behavior, 36 respondents (24.5%) had sufficient behavior 
and 1 respondent (0.7%) lacked behavior. Statistical analysis of correlation using 
Spearman rank, obtained day r of 0.493 and P-Value of 0.000. Conclusion: There is a 
strong relationship between Knowledge Level on Self-medication Behavior of Analgesic 
Drugs at the Samarinda City Pharmacy, so the better a person's level of knowledge about 
analgesic drug self-medication, the better one's behavior in choosing analgesic drugs. 

 

Keywords: analgesic, self-medication, knowledge level, behavior 
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