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ABSTRAK 

 

PROFIL  SWAMEDIKASI PENGGUNAAN OBAT MAAG DI 

APOTEK KIMIA FARMA ‘X’ SURABAYA 

 

CHINTIA DORMA R.M 

2443013183 

 

Swamedikasi adalah pelayanan pengobatan non resep untuk penyakit ringan 

dengan memilihkan obat bebas dan atau obat bebas terbatas yang dilakukan 

oleh seorang apoteker. Dalam hal ini apoteker memiliki peran yang sangat 

penting dalam memberikan edukasi kepada pasien. Maag merupakan 

peningkatan produksi asam lambung sehingga terjadi iritasi lambung. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil swamedikasi penggunaan 

obat maag di apotek Kimia Farma ‘X’ Surabaya.Penelitian ini merupakan 

penelitian non eksperimental dengan rancangan penelitian secara deskriptif 

analitik. Pengambilan sampel dilakukan dengan menggunakan kuesioner 

yang akan disebarkan kepada pengunjung Kimia Farma ‘X’ Surabaya yang 

memilki riwayat sakit maag. Data yang diteliti dibagi menjadi 2 bagian 

yaitu, pengetahuan responden tentang swamedikasi, dan pengetahuan 

responden tentang obat maag. Penelitian ini dilaksanakan pada bulan April- 

Juni 2018. Profil swamedikasi penggunaan obat maag di apotek Kimia 

Farma ‘X’ Surabaya dilihat dari rata-rata persentase kriteria masing-masing 

aspek secara diperoleh 86,6% (sangat baik) untuk pengetahuan swamedikasi  

dan 87,7% (sangat baik) untuk pengetahuan tentang obat maag. 

 

Kata Kunci: Swamedikasi, apoteker, maag, obat maag. 
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ABSTRACT 

 

SELF-MEDICATION PROFILE OF PEPTIC ULCER MEDICINE 

USE KIMIA FARMA ‘X’ PHARMACY SURABAYA 

 

CHINTIA DORMA R.M 

2443013183 

 

 

Self-medication is non precibed treatment service for minor ailments by 

choosing over the counter and/or limited medication administered by a 

pharmacist. In this case, the pharmacist has an important role in providing 

education to patienst. Ulcer is an incerase in the production of stomach acid 

that causes gastrict iritation. This research is aimed to find out the self-

medication profile of the use of ulcer medicine in Kimia Farma ‘X’ 

Surabaya. This research is non-experimental research with analytic research 

design. sampling was done by using questionnaires  distributed to visitors of 

Kimia Farma ‘X’ Surabaya with history of ulcer disease. The research data 

is divided into two parts, that are knowledge of respondents self-medication 

and knowledge about ulcer and ulcer drug. This research was conducted in 

April- June 2018. The self-medication of Kimia Farma ‘X’ Surabaya profile 

is seen from the average percentage of each aspect criteria sequently 

obtained 86.6% (very good), and 87.7% ( very good). 

 

Keyword:  Self-medication, pharmacist, ulcer, ulcer medicine. 
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