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ABSTRAK 

 

STUDI KORELASI TINGKAT PENGETAHUAN DENGAN 

KETEPATAN SWAMEDIKASI KONJUNGTIVITIS PADA PASIEN 

APOTEK “X” DI SURABAYA TIMUR 

 

NOVA ALVIANA PUTRI 

2443017116 

 

Upaya masyarakat mengobati dirinya sendiri dikenal dengan 

swamedikasi. Pada pelaksanaan swamedikasi dapat menjadi sumber 

terjadinya kesalahan pengobatan karena keterbatasan pengetahuan 

masyarakat akan obat dan penggunaannya. Konjungtivitis dikenal sebagai 

mata merah yang disebabkan oleh virus, bakteri, iritasi atau reaksi alergi 

ditandai mata merah, terasa nyeri, berair, gatal, keluar kotoran (belekan) dan 

pandangan kabur. Penatalaksanaan konjungtivitis biasanya dapat sembuh 

dengan sendirinya, namun dapat tergantung pada faktor penyebabnya. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui korelasi antara tingkat pengetahuan dengan 

ketepatan swamedikasi konjungtivitis pada pasien Apotek “X” di Surabaya 

Timur. Penelitian ini menggunakan metode korelasional dengan pemilihan 

sampel responden menggunakan teknik purposive sampling berdasarkan 

kriteria inklusi dan kriteria eksklusi yang dilakukan pada bulan Januari 

sampai Februari 2022. Penelitian ini menggunakan subjek sejumlah 53 

responden, analisis statistik menggunakan metode Chi-Square. Hasil analisis 

uji Chi-Square didapatkan nilai Chi-Square hitung > Chi-Square tabel yaitu 

sebesar 28,752 dengan signifikasi 0,000 sehingga dapat disimpulkan bahwa 

ada hubungan antara tingkat pengetahuan dengan ketepatan swamedikasi 

konjungtivitis.  

 

Kata kunci: pengetahuan, ketepatan, swamedikasi, korelasi, 

                     konjungtivitis, Surabaya Timur 
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ABSTRACT 

 

CORRELATION STUDY OF KNOWLEDGE LEVEL WITH THE 

ACCURACY OF CONJUNCTIVITIS MEDICATION IN “X” 

PHARMACY PATIENTS IN EAST SURABAYA 

 

NOVA ALVIANA PUTRI 

2443017116 

 

The community's efforts to treat themselves are known as self-

medication. Implementing self-medication can be a source of medication 

errors due to limited public knowledge of drugs and their use. Conjunctivitis, 

known as pink eye, is caused by a virus, bacteria, irritation, or allergic 

reaction characterized by red eyes, pain, itching, discharge, and blurred 

vision. Conjunctivitis is usually self-limiting, but it can depend on the 

underlying cause. This study aimed to determine the correlation between the 

level of knowledge and the accuracy of self-medication of conjunctivitis in 

patients at the "X" Pharmacy in East Surabaya. This study uses a correlational 

method with the selection of a sample of respondents using purposive 

sampling technique based on inclusion criteria and exclusion criteria 

conducted from January to February 2022. This study used 53 respondents as 

subjects, statistical analysis using the Chi-Square method. The results of the 

Chi-Square analysis showed that the calculated Chi-Square value > Chi-

Square table was 28.752 with a significance of 0.000, so it can be said that 

there is a relationship between the level of knowledge and the accuracy of 

conjunctivitis self-medication. 

 

Keywords: knowledge, accuracy, self-medication, correlation, 

     conjunctivitis, East Surabaya  
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