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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Pendahuluan 

Penyakit infeksi adalah penyakit yang secara klinis tampak nyata pada 

manusia atau  hewan yang merupakan akibat suatu infeksi (Noor, 2013). 

Penyakit infeksi merupakan penyebab paling utama tingginya angka kesakitan 

(mordibity) dan angka kematian (mortality) terutama pada negara-negara 

berkembang seperti halnya Indonesia. Penyakit infeksi merupakan suatu 

penyakit yang disebabkan karena adanya mikroba patogen (Darmadi, 2008). 

    Pengobatan penyakit infeksi biasanya menggunakan  obat antibiotik  dalam  

pelayanan kesehatan. Antibiotik adalah zat kimia yang dihasilkan oleh 

mikoorganisme dan jamur yang berkhasiat untuk menghambat 

perkembangbiakan atau membunuh mikroorganisme. Antibakteri atau 

antimikroba adalah subtansi yang dapat menghambat pertumbuhan atau 

membunuh bakteri atau mikroorganisme seperti virus, jamur, protozoa, 

riketsia, dan lain-lain. Antimikroba dikelompokan menjadi  9 jenis yaitu 

penisilin, sefalosporin, makrolid, tetrasiklin, kloramfenikol, peptide dan 

sulfonamide, vankomisin,linkomisid, dan aminoglikosida (Wijayaningsih, 

2013). 

Salah satu efek samping yang ditakutkan dari antibiotika adalah munculnya 

bakteri yang resisten terhadap antibiotika tersebut. Munculnya resistensi ini 

akan merugikan pasien dan beban negara menjadi lebih besar. Sebagai 

gambaran, pemerintah USA (United State of America) mengeluarkan tambahan 

20 milyar USD (United States Dollar ) untuk menanggung biaya kesehatan, 35 

milyar USD(United States Dollar ) untuk biaya sosial karena resistensi ini, dan 

terjadi kematian 2x lebih besar karena resistensi antibiotika ini ( APUA, 2010). 

Resistensi antimikroba suatu sifat yang tidak tergantung di kehidupan sel 

mikroba oleh antimikroba karena sifat ini merupakan suatu mekanisme alamiah 

dalam bertahan hidup (Dermawan, 2010). 

 Menurut WHO (World Health Organization) resistensi antimikroba 

terjadi karena pemakaiannya yang meluas dan penggunaannya yang tidak 
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tepat. Akibatnya, obat-obatan menjadi tidak efektif dan infeksi bertahan di 

tubuh, meningkatkan risiko penyebaran ke orang lain. Data dari WHO (World 

Health Organization) tahun 2014, menunjukan bahwa resitensi terhadap bakteri 

umumnya telah mencapai kekhawatiran. Pengobatan penyakit infeksi pada 

beberapa keadaan menjadi tidak efektif. Tinjauan secara sistematis 

menunjukan bahwa antibiotik memiliki dampak negatif. Pada penyakit 

Tuberkulosis (TB) secara global, 3,6% kasus TB baru dan 20,2% sebelumnya 

kasus yang diobati diperkirakan memiliki TB yang resisten terhadap berbagai 

jenis obat multidrug resistant-Tubeculosis (MDR-TB), dengan tingkat yang 

jauh lebih tinggi di tahun 2008. Eropa Timur dan Asia Tengah, meski baru-

baru ini kemajuan dalam deteksi dan pengobatan TB-MDR, 84.000 kasus TB-

MDR yang diberitahukan kepada WHO pada tahun 2011 hanya mewakili 

sekitar 21% kasus TB-MDR diperkirakan telah muncul di dunia tahun itu. Di 

antara pasien TB-MDR yang memulai pengobatan pada tahun 2010, hanya 

48% (kisaran 46% -56% di seluruh wilayah WHO) sembuh setelah selesai 

pengobatan (dengan 25% hilang untuk menindaklanjuti). Tingkat keberhasilan 

pengobatan lebih rendah di antara kasus TB yang resistan terhadap obat secara 

ekstensif (XDR-TB) . 

  Resistensi antibiotik menyebabkan penurunan kemampuan antibiotik 

tersebut dalam mengobati infeksi dan penyakit pada manusia, hewan dan 

tumbuhan. Hal ini menyebabkan terjadinya masalah seperti, meningkatnya 

angka kesakitan dan menyebabkan kematian, meningkatnya biaya dan lama 

perawatan, meningkatnya efek samping dari penggunaan obat ganda dan dosis 

tinggi (Kemenkes RI,  2016)  

Kasus yang terjadi di Indonesia adalah penggunaan antibiotik secara 

tidak rasional yang menyebabkan terjadi resiko peningkatan resistensi terhadap 

antibiotik. Telah tercatat pada tahun 2013, sejumlah 103,860 atau 35,2% dari 

294.959 Rukun Tetangga (RT) di Indonesia menyimpan obat untuk 

swamedikasi (pengobatan sendiri) dengan proporsi tertinggi berada di DKI 

Jakarta (56,4%) dan terendah di Nusa Tenggara Timur (17,2%). Rata-rata 

sediaan obat yang disimpan hampir 2 macam. Dari 35,2%  Rukun Tetangga 

(RT)  yang menyimpan obat, proporsi Rukun Tetangga (RT) yang menyimpan 
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obat keras sebesar 35,7% dan penyimpanan obat antibiotik sebesar 27,8%. 

Dengan adanya obat keras dan antibiotik yang disimpan untuk swamedikasi 

(pengobatan sendiri)  telah menunjukan penggunaan obat yang tidak rasional. 

Terdapat 86,1% RT telah menyimpan antibiotik yang diperoleh tanpa resep 

dokter (Depkes, 2013).  

Global Report on Surveillance menunjukkan bahwa Asia Tenggara 

memiliki angka tertinggi dalam kasus resistensi antibotik di dunia, khususnya 

infeksi yang disebabkan oleh Staphylococcus aureus (bakteri) yang resisten 

terhadap Methicillin, sehingga mengakibatkan menurunnya fungsi antibiotik 

tersebut (WHO, 2014). 

Penggunaaan antibiotik dipengaruhi beberapa faktor salah satunya yaitu 

pengetahuan, tingkat pendidikan, dan sikap. Menurut hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Astiani dan Pertiwi (2016) tentang pengetahuan mahasiswa S1 

farmasi universitas 17 Agustus 1945 terhadap cara penggunaan antibiotik, 

menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan mahasiswa farmasi Universitas 17 

Agustus 1945 berhubungan dengan kualitas penggunaan antibiotik.  

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Yarza et al., (2015) menunjukan  

terdapat hubungan yang bermakna antara sikap dengan penggunaan antibiotik 

tanpa resep dokter. 

Hasil penelitian yang dilakukan Anjany (2016)  tentang hubungan antara 

tingkat pengetahuan mengenai antibiotik dan penggunaan antibiotik tanpa 

resep dokter pada pelajar kelas X,XI,XII di smk negeri 2 Surakarta 

menunjukkan korelasi yang bermakna antara tingkat pengetahuan mengenai 

antibiotik dan tingkat penggunaan antibiotik tanpar resep.  

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan peneliti di Apotik 

Matahari Pertokoan Sunrise Garden Jakarta Barat  melalui pencatatan resep 

yang masuk ke apotek prevalensi kasus yang membeli antibiotik pada  bulan 

April sampai bulan Mei 2017  sebanyak  480 orang. Jumlah kasus yang 

membeli antibiotik dengan resep dokter sebanyak 210  kasus (43,75%).  Jumlah 

kasus pengguna antibiotik yang membeli tanpa resep dokter sebanyak 270 

kasus (56,25%). Oleh karena  itu peneliti tertarik untuk meneliti tentang faktor-
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faktor yang mempengaruhi penggunaan antibiotik  di Apotik Matahari  Jakarta 

Barat Tahun 2017”. 

 

1.2. Perumusan Masalah 

Berdasarkan studi pendahuluan kunjungan pasien pengguna antibiotik 

di apotik Matahari pada bulan April sampai bulan Mei tahun 2017 dengan 

prevalensi mebeli antibiotik dengan resep dokter sebesar sebanyak 210  kasus 

(43,75%).  Jumlah kasus pengguna antibiotik yang membeli tanpa resep dokter 

sebanyak 270 kasus (56,25%). Berdasarkan data diatas menunjukan adanya 

peningkatan pembelian antibiotik tanpa resep di Apotik Matahari Jakarta Barat. 

Berdasarkan uraian diatas maka perlu diadakan penelitian untuk mengetahui  

faktor-faktor yang mempengaruhi penggunaan antibiotik di Apotik Matahari  

Jakarta Barat tahun 2017. 

1.3. Pertanyaan Penelitian 

1. Apakah  faktor-faktor yang berhubungan dengan  penggunaan antibiotik di 

Apotik Matahari tahun 2017? 

2. Bagaimana gambaran  penggunan antibiotik di Apotik Matahari tahun 2017? 

3. Bagaimana gambaran tingkat pengetahuan  penggunaaan antibiotik di 

Apotik Matahari tahun 2017? 

4. Bagaimana  gambaran sikap  penggunaan antibiotik di Apotik Matahari 

tahun 2017? 

5. Bagaimana gambaran tingkat pendidikan  penggunaan antibiotik di Apotik 

Matahari tahun 2017? 

6. Apakah ada hubungan tingkat  pengetahuan antibiotik dengan penggunaan 

antibiotik  di Apotik Matahari tahun 2017? 

7. Apakah ada hubungan sikap dengan penggunaan antibiotik  di Apotik 

Matahari tahun 2017? 

8. Apakah ada hubungan tingkat pendidikan dengan penggunaan antibiotik di 

Apotik Matahari tahun 2017? 
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1.4. Tujuan Penelitian 

1.4.1. Tujuan Umum 

  Menganalisis faktor- faktor yang berhubungan dengan  penggunaan 

antibiotik di Apotik Matahari Jakarta Barat tahun  2017. 

 

1.4.2. Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi gambaran  penggunaan antibiotik di Apotik 

Matahari Jakarta Barat tahun 2017. 

2.  Mengidentifikasi gambaran  tingkat pengetahuan penggunaan 

antibiotik  di Apotik Matahari Jakarta Barat  tahun 2017. 

3. Mengidentifikasi gambaran  sikap  penggunaan antibiotik  di Apotik 

Matahari Jakarta Barat tahun 2017. 

4. Mengidentifikasi gambaran tingkat  pendidikan penggunaan 

antibiotik di apotik Matahari Jakarta Barat  tahun 2017. 

5. Menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan dengan 

penggunaan antibiotik di Apotik Matahari Jakarta Barat tahun 2017. 

6. Menganalisis hubungan antara sikap dengan penggunaan antibiotik 

di Apotik Matahari Jakarta Barat tahun 2017. 

7. Menganalisis hubungan antara tingkat  pendidikan dengan 

penggunaan antibiotik di Apotik Matahari Jakarta Barat tahun 2017. 

 

1.5. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian dapat bermanfaat bagi beberapa pihak terkait, yakni: 

1.5.1. Bagi Penulis 

Dapat mengimplementasikan ilmu serta praktek yang didapatkan di 

bangku perkuliahan guna menghadapi permasalahan yang penulis 

temukan, sehingga penulis dapat meningkatkan wawasan serta 

pengalaman dalam menjadi Sarjana Kesehatan Masyarakat 
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1.5.2. Bagi Apotik/Masyarakat 

Dapat memberikan beberapa  masukan guna meningkatkan pelayanan 

kesehatan khususnya meningkatkan  pengetahuan  masyarakat 

terhadap penggunaan antibiotik yang tepat. 

1.5.3. Bagi Intitusi/Fakultas 

Dengan dilakukannya penelitian ini diharapkan dapat 

menyumbangkan beberapa pemikiran yang dapat menambah ilmu 

pengetahuan mengenai kesehatan masyarakat, terutama pada 

penggunaan antibiotik. Khususnya faktor-faktor yang berhubungan 

mempengaruhi penggunaan antibiotik di masyarakat. 

1.6. Ruang Lingkup 

Penelitian ini dilakukan untuk menganalisis faktor-faktor yang berhubungan 

dengan penggunaan antibiotik di  apotik  Matahari  Jakarta Barat  tahun 2017. 

Responden penelitian ini adalah pasien yang berkunjung ke apotik Matahari  

Jakarta Barat  yang dilaksanakan pada bulan April tahun 2017- Februari  tahun 

2018. Jumlah kasus pengguna antibiotik yang membeli tanpa resep dokter 

sebanyak 270 kasus (56,25%). Jenis  penelitian yang digunakan adalah 

pendekatan kuantitatif dengan desain penelitian  cross sectional. Pengumpulan 

data dilakukan dengan menggunakan kuesioner. 

 


