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ABSTRAK

GAMBARAN PENGETAHUAN DAN SIKAP IBU RUMAH TANGGA
TERHADAP PENGGUNAAN ANTIBIOTIK AMOKSISILIN
DI DESA PEARUNG SILALI

Nia Gresty Siregar, Pratiwi Rukmana Nasution, M.Si., Apt.,
(Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan)
niagresty(@gmail.com

Amoksisilin merupakan antibiotik golongan penisilin yang sering
digunakan di masyarakat dan harus dikonsumsi sesuai dosis, frekuensi, dan durasi
yang tepat. Penggunaan antibiotik yang tidak rasional, dapat menyebabkan
resistensi antibiotik yang berdampak pada meningkatnya angka morbiditas,
mortalitas, dan biaya kesehatan. Data menunjukkan bahwa tingkat resistensi
antibiotik di Indonesia mencapai 60,4% dan pada anak-anak sebesar 67%.
Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa pengetahuan, sikap dan tindakan
masyarakat terhadap penggunaan antibiotik masih tergolong kurang baik.
Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan pengetahuan dan sikap ibu rumah
tangga terhadap penggunaan antibiotik amoksisilin di Desa Pearung Silali.

Metode penelitian ini bersifat survey deskriptif. Teknik sampling
menggunakan teknik simple random sampling, dengan jumlah populasi 235 ibu
rumah tangga dan sampel sebanyak 70 responden.

Hasil penelitian ini menunjukkan pengetahuan responden pada kategori
baik 13 responden (18,6%), kategori cukup baik 34 responden (48,6%), kategori
kurang baik 21 responden (30%), dan kategori tidak baik 2 responden (2,9%). Sikap
responden pada kategori baik 33 responden (47,1%), kategori cukup baik 36
responden (51,4%), dan kategori kurang baik 1 responden (1,4%),

Kesimpulan penelitian ini adalah tingkat pengetahuan termasuk dalam
kategori cukup baik (62,6%) dan tingkat sikap dalam kategori cukup baik (74,6%).

Kata kunci : Pengetahuan, Sikap, Antibiotik, Amoksisilin, Resistensi
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ABSTRACT

THE DESCRIPTION OF HOUSEWIVES' KNOWLEDGE AND
ATTITUDES TOWARDS THE USE OF AMOXICILLIN
ANTIBIOTICS IN PEARUNG SILALI VILLAGE

Nin Gresty Siregar, Pratiwi Rukmana Nasution, M.Si., Apt.,
Medan Health Polytechnic Of Ministry Of Health
Associate Degree Of Pharmacy

niagrestya'gmail.com

Amoxicillin is a penicillin-group antibiotic commonly used n the
community and must be consumed according to the correct dosage, frequency, and
duration. Irrational antibiotic use can lead to antibiotic resistance, which results in
increased morbidity, mortality, and healthcare costs. Data indicates that the
antibiotic resistance rate in Indonesia reaches 60 4%, and in children, 1t's as high
as 67%. Previous studies have shown that public knowledge, attitudes, and
practices regarding antibiotic use are stll relatively poor. This study aimed to
describe the knowledge and attitudes of housewives towards the use of
amoxicillin anubiotics in Pearung Silali Village

This research used a descriptive survey method. Simple random sampling
was employed, with a total population of 235 housewives and a sample size of 70
respondents

The results showed that respondents’ knowledge was categorized as good
for 13 respondents (186%), fair for 34 respondents (48.6%), poor for 21
respondents (30%), and very poor for 2 respondents (2.9%) Respondents'
attitudes were categorized as good for 33 respondents (47.1%). fair for 36
respondents (51.4%), and poor for | respondent (1.4%).

The conclusion of this study is that the level of knowledge falls into the
fair category (62 6%). and the level of attitude is also in the fair category (74.6%).

Keywords: Knowledge, Attitude, Antibiotics, Amoxicillin, Resistance
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