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PENGETAHUAN DAN SIKAP PENGGUNAAN OBAT ANALGESIK BEBAS 
UNTUK PENGOBATAN SENDIRI PADA MAHASISWA FAKULTAS 

KEDOKTERAN ANGKATAN 2012 NON REGULER UNIVERSITAS SRIWIJAYA

(Pervinder Singh Dhevindar Singh, 24 Januari 2014, 70 halaman!

Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

ABSTRAK

Latar Belakang:'Obat analgesik bebas merupakan obat yang digunakan secara luas tanpa 
memerlukan sebarang resep atau surat dari dokter. Contoh obat analgesik bebas adalah 
parasetamol,aspirin,asam mefanamat dll. Namun begitu, pengobatan sendiri harus disertai 
dengan pengetahuan yang memadai agar pengobatan sendiri bisa efektif dan aman serta efek 
samping dapat dihindari.
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengukur hubungan tingkat pengetahuan dan sikap 
dengan penggunaan obat analgesik bebas untuk pengobatan sendiri dikalangan mahasiswa 
Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non Reguler Universitas Sriwijaya.
Metode: Suatu penelitian analitik dengan pendekatan Cross-sectional telah dilakukan di 
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya pada bulan November dan Desember tahun 2013. 
Terdapat 96 orang mahasiswa yang dipilih secara acak untuk dijadikan sampel. Analisis data 
telah dilakukan dengan menggunakan program SPSS versi 16.0.
Hasil: Dari analisis Chi-square didapatkan bahwa 54 orang (56,25%) memiliki tingkat 
pengetahuan yang kurang dan juga mempunyai sikap yang tidak mendukung terhadap 
penggunaan obat analgesik bebas untuk pengobatan sendiri serta cara penggunaan obat 
analgesik bebas yang benar juga kurang. Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa tidak 
terdapat hubungan bermakna antara pengetahuan dan sikap dengan penggunaan obat 
^inalgesik bebas untuk pengobatan sendiri (P=0,785) dengamnilai oddratio (2,67) 
Kesimpulan: Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan dan sikap mahasiswa Fakultas 
Kedokteran Angkatan 2012 Non-Reguler Universitas Sriwijaya adalah masing-masing
jurang dan tidak mendukung (negatif) tentang obat analgesik bebas dan ini menyebabkan 
jurang baiknya penggunaan obat analgesik bebas untuk pengobatan sendiri.

^ata Kunci: Pengetahuan, Sikap, Analgesik Pengobatan sendiri
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KNOWLEDGE AND ATTITUDE USAGE OF FREE ANALGESIC MEDICATIONS 
FOR SELF TREATMENT AMONG THE STUDENTS OF THE MEDICAL 

FACULTV BATCH 2012 NON REGULER SRIWIJAYA UNIVERSITY

(Pervinder Singh Dhevindar Singh, 24 January 2014, 70 halaman,)

MedicaI Faculty,Sriwijaya University

ABSTRACT

Background: Self treatment is a medication that is used to overcome minor injuries. Free 
analgesic medicines are medicines that are widely used freely as it does not require any 
medical receipts from a docter. Examples of free analgesic medicines are parasetainol, 
aspirine and many more. Hence, self treatment should include sufficient knowiedge of the 
medicine so that the self treatment is effective, safe and complications could be avoided. 
Purpose: The purpose of this research is to measure the relationship between the knowiedge 
and attitude with the usage of free analgesic medicines for self treatment among the students 
of the Medical Faculty Batch 2012 Non Reguler Sriwijaya University.
Method: A cross-sectional with analytic research was conducted at the Medical Faculty Of 
Sriwijaya University during the month of November and December. There were 96 students 
which were selected to be the sample in this research. The analysis of data was done by using 
the SPSS Software version 16.0.
Result: It was found that 54 respondents (56,25%) had low knowiedge as well as negative 
attitude towards the usage of free analgesic medicines for self treatment. From the statistical 
research, it was found that there were no significant relationship between knowiedge and 
attitude with the usage of free analgesic medicines for self treatment.
Conclusion: Hence, it can be concluded that the knowiedge and attitude among the students 
of the Medical Faculty Batch 2012 Non Reguler Sriwijaya University was low and poor 
respectively towards the usage of free analgesic medicines and this causes the poor usage of 
free analgesic medicines for self treatment.

Keywords: Knowiedge., Attitude, Analgesic, Self Treatment
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BAB 1

PENDAHULUAN

Latar Belakang

Secara umumnya nyeri merupakan suatu rasa yang tidak nyaman yang bisa 

berat ataupun ringan. Menurut International Association for Study of Pain (IASP), 
nyeri adalah pengalaman perasaan emosional yang tidak menyenangkan akibat 

terjadinya kerusakan aktual maupun potensial, dan juga boleh menyebabkan 

terjadinya kerusakan. Nyeri dapat juga diekspresikan melalui proses 

menangis,pengutaraan,atau isyarat perilaku (Betz & Sowden, 2002).

1.1.

Analgetika atau obat penghilang nyeri (pain-killer) dapat didefinisikan 

sebagai zat-zat yang bisa mengurangi atau menghilangkan rasa nyeri tanpa 

menghilangkan kesadaran seseorang. Terdapat dua tipe obat-obat analgesik yaitu 

analgesik tipe opiod dan analgesik tipe non opiod. Contoh analgesik opiod adalah 

Morfin, Tramadol dan Petidin. Obat-obat ini bekerja pada susunan saraf pusat 

dengan cara menekan reaksi psikis yang diakibatkan oleh perangsangan nyeri. Obat 

analgesik golongan ini mempunyai efek penghilang nyeri yang besar dibanding 

analgesic non-opiod (Rahardja, 2002)

Nyeri ringan pada beberapa keadaan seperti sakit kepala,nyeri otot, nyeri 

sendi, sakit gigi, dan sebagainya dapat dihilangkan dengan penggunaan obat 
analgesik non-opiod. Manfaat klinis yang bervariasi dari analgesik golongan ini dan

batas keamanan yang luas serta efek samping yang relatif ringan menyebabkan obat 
ini dimasukkan ke dalam golongan obat bebas. Obat golongan ini juga mudah 

diperoleh oleh masyarakat tanpa memerlukan resep dari seseorang dokter,umum
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obat analgesik non opiod menjadi pilihan utama masyarakat umum untuk 

pengobatan sendiri dibandingkan dengan obat-obat lain disebabkan kepraktisan 

serta harganya yang relative murah (Tripathi, 2007)

Oleh karena bila obat analgesik digunakan tidak tepat sesuai dengan aturan, 

terdapat banyak efek samping yang dapat terjadi.Tukak lambung dan tukak peptik 

merupakan efek samping paling sering akibat penggunaan obat analgesik tidak 

sesuai aturan.Obat analgesik bebas yang lain seperti parasetamol, aspirin, ibuprofen 

dan asam mefenamat jika tidak digunakan sesuai aturan dapat menyebabkan juga 

dyspepsia, nyeri epigastrium, nausea, vomitus dan juga diare.Gangguan fungsi 
trombosit dengan akibat perpanjangan waktu perdarahan juga dapat terjadi. Bagi 

penderita hipertensi,obat analgesik bebas juga bisa menimbulkan efek yang negatif. 
Pada system syaraf pusat,obat analgesik dapat menyebabkan gangguan seperti 

depresi,konvulsi,nyeri kepala, rasa lelah,hallusinasi,kejang dan juga sinkope jika 

penggunaannya tidak tepat sesuai aturan. Hasil studi Curhan dari Universitas 

Harvard, USA menunjukkan bahwa ada hubungan yang erat antara penggunaan obat 

analgesik bebas (parasetamol) dengan dosis tinggi dan penggunaan tidak teratur 

menyebabkan kehilangan pendengaran karena parasetamol bisa menghabiskan 

protein glutathione di koklea yang seharusnya berfungsi melindungi koklea dari 
kerusakan yang mungkin disebabkan bunyi. (Maulana.,2010)

Agar efek samping penggunaan obat analgesik bebas dapat dihindari, maka 

penggunaan dan sikap yang cukup mengenai lima komponen informasi yaitu bahan 

aktif,indikasi,aturan pakai,efek samping dan kontraindikasi dapat membantu 

masyarakat dalam memilih pengobatan yang sesuai dan hal ini dapat diperoleh dari 
brosur yang terdapat dalam kemasan obat analgesik bebas berbahasa Indonesia.

Pengobatan sendiri biasanya mengobati segala keluhan pada diri sendiri dengan 

obat-obat yang dibeli bebas di apotek atau toko obat atau inisiatif sendiri tanpa

1
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nasehat dokler,yang dilakukan untuk penyakit yang tergolong ringan. Hal ini bisa 

dibuktikan setelah suatu penelitian yang dilakukan di Kabupaten Purwakarta dalam 

upaya pengobatan sendiri.Daripada hasil penelitian tersebut didapati sebanyak 

23,7% masyarakat menggunakan obat bebas,48,3% obat bebas terbatas dan 1,7% 

masyarakat menggunakan obat tradisional.Daripada hasil penelitian tersebut bisa 

disimpulkan bahwa pemilihan obat bebas dan bebas terbatas merupakan pilihan 

pertama (72%) dalam pengobatan sendiri .Keadaan ini juga dibantu akibat oleh 

hebatnya promosi-promosi yang beredar di media massa mengenai obat golongan

ini.

Sejauh ini belum ada data yang benar-benar dapat menginformasikan hubungan 

pengetahuan dan sikap mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non 

Reguler Universitas Sriwijaya terhadap penggunaan obat analgesic bebas untuk 

pengobatan sendiri dan mengingat efek samping penggunaan obat analgesik bebas 

yang cukup signifikan. Hal ini menyebabkan penelitian ini dilakukan untuk menilai 

hubungan pengetahuan dan sikap mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 

Non Reguler Universitas Sriwijaya terhadap obat analgesik bebas untuk pengobatan 

sendiri karena sebagai Dokter masa depan mereka harus tahu 

sendiri obat analgesik bebas dan juga cara kerja obat tersebut.
cara penggunaan
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1.2. Rumusan Masalah

Penggunaan obat analgesik yang tidak sesuai dengan aturan pakai dapat 

menyebabkan efek samping seperti tukak lambung, dyspepsia, reaksi allergic,syok 

anafilaktik, mual, vomitus, diare, gangguan trombosit, gangguan pendengaran dan 

lain-lain lagi. Maka dapat dirumuskan masalah seperti berikut:

1. Bagaimana pengetahuan dan sikap mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 

Non Reguler Universitas Sriwijaya tentang obat analgesik bebas dan penggunaannya 

untuk pengobatan sendiri.

2. Bagaimana hubungan antara pengetahuan dan sikap dengan penggunaan obat 

analgesik bebas untuk pengobatan sendiri dikalangan mahasiswa Fakultas Kedokteran 

Angkatan 2012 Non Reguler Universitas Sriwijaya ?
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1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1.Tujuan Umum

Mengetahui pengetahuan dan sikap dalam penggunaan obat analgesik bebas di 
kalangan mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non Reguler 

Universitas Sriwijaya

1.3.2.Tujuan Khusus

1. Mengetahui pengetahuan mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non 

Reguler Universitas Sriwijaya tentang obat analgesik bebas.

2. Mengetahui sikap mahasiswa Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non Reguler 

Universitas Sriwijaya terhadap penggunaan obat analgesik bebas untuk 

pengobatan sendiri.

3. Mengetahui hubungan antara pengetahuan dan sikap dengan penggunaan obat 

analgesik bebas untuk pengobatan sendiri dikalangan mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Angkatan 2012 Non Reguler Universitas Sriwijaya.
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1.4. Manfaat Penelitian

1. Diharapkan dapat memberikan gambaran yang jelas tentang tingkat pengetahuan dan 

sikap penggunaan obat analgesik bebas untuk pengobatan sendiri pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Angkatan 2012 Non Reguler Universitas Sriwijaya.

2. Diharapkan dapat menjadi sarana penelitian lebih lanjut tentang tingkat pengetahuan 

dan sikap penggunaan obat analgesik bebas pada mahasiswa Universitas Sriwijaya 

yang lain.

!
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