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ABSTRAK

PENGARUH PEMBERIAN EDUKASI PADA PASIEN PENGGUNA
ANTIBIOTIK TANPA RESEP DI APOTEK “X” WILAYAH
SURABAYA SELATAN

Novita Indriani
2443013255

Antibiotik merupakan salah satu alternatif untuk mengobati infeksi yang
disebabkan oleh bakteri.Penggunaan antibiotik secara tidak tepat dapat
menyebabkan semakin meluasnya masalah resistensi antibiotik. Upaya
untuk menekan masalah resistensi salah satunya dengan pemberian edukasi
dan informasi.Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui peningkatan
pengetahuan masyarakat terhadap penggunaan antibiotik di Apotek wilayah
Surabaya Selatan. Dalam penelitian ini digunakan tiga kelompok populasi
yang masing — masing diberi metode edukasi berbeda yaitu Focus Group
Discussion (FGD) + booklet, Focus Group Discussion (FGD) + poster dan
Training Of Trainer (TOT). Didapatkan hasil bahwa metode TOT dapat
meningkatkan pengetahuan responden dari 74,88% menjadi 100%, FGD +
bookletmeningkatkan pengetahuan dari 62,22% menjadi 94,44% sedangkan
FGD + poster meningkatkan pengetahuan dari 45,83% menjadi 92,5%.
Dapat disimpulkan bahwa dengan metode FGD + poster memberikan
peningkatan pengetahuan tertinggi bagi responden.Hal ini disebabkan
karena penggunaan poster menarik dan mudah untuk dipelajari.Pemberian
edukasi dengan ketiga metode tersebut dapat meningkatkan pengetahuan
pada kriteriaindikasi, lama penggunaan, waktu penggunaan, resistensi dan
efek samping antibiotik.

Kata kunci: antibiotik, apotek, edukasi, FGD, pengetahuan, TOT



ABSTRACT
THE INFLUENCE OF PATIENT COUNSELING ON THE USE OF
ANTIBIOTICS WITHOUT PRESCRIPTION AT “X” PHARMACY
OF SOUTH SURABAYA REGION

Novita Indriani
2443013255

Antibiotics is one of an alternative to treat infections caused by bacteria. The
inappropriate use of antibiotics can cause the problem of resistance the
extent of antibiotics.One of the efforts to reduce problem of resistancesis by
provision of education and information. This study aims to determine
improve community knowledge on the use of antibioticsin the pharmacy
area of South Surabaya.This research using three groups population and
each be given with differrent methods education, the methods are Focus
Group Discussion ( FGD ) + booklet, Focus Group Discussion ( FGD ) +
poster and Training of Trainer (TOT). Obtained the result that method TOT
can increase knowledge from 74,88 % to 100 %, FGD + booklet increase of
knowledge of 62,22 % to 94,44 % and FGD + poster increase of knowledge
of 45,83 % to 92,5 %. The conclusion is that FGD + poster methods can
increaseknowledge highest for respondents.This is because the use of poster
is interesting and easy to be learned.The provision of education of three
methods above can increase of knowledge to a criterion an indication, long
of consume, time to consume, resistance and side effects of antibiotics.

Keywords:Antibiotics, education, FGD, knowledge, pharmacy, TOT
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