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Abstract

The Government of the Republic of Indonesia has regulated the Guidelines for the Use
of antibiotics in 2021 based on the phenomenon of irrational use of antibiotics so that this
Minister of Health regulation is to realize the control of antimicrobial resistance, the
appropriate, effective, efficient, and safe use of antibiotics in health services for the
community, and the rational use of drugs. Antimicrobial Resistance (AMR) is a dangerous
impact if people use antibiotics incorrectly or irrationally. This study aims to analyze
changes in people's behavior on the use of antibiotics with the AMR campaign in
pharmacies in North Semarang District. Experimental research with AMR Campaign
treatment, cross sectional, prospective. The sampling technique was purposive sampling.
The measuring instrument used was a questionnaire with analysis using the Wilcoxon
test and N gain. The study was conducted on consumers in 8 pharmacies in North
Semarang District. The AMR campaign was carried out by making props in the form of
informative boards about providing information on the dangers of AMR and irrational use
of antibiotics in front of pharmacies. Placing posters in pharmacies and giving brochures
to the public. The results obtained on changes in community behavior from the
dimensions of knowledge, attitude and practice after AMR campaign treatment by
pharmaceutical personnel on the use of antibiotics in 8 pharmacies in North Semarang
District p < 0.005 means that there are differences before and after the campaign and
experimental activities affect behavior. The average N-Gain value is 74.58%, so the AMR
Campaign program is considered effective for changing people's behavior. Conclusion:
There is a significant change in the behavior of the community on the use of antibiotics
with the AMR campaign in North Semarang District pharmacies.

Keywords: campaign, AMR, antibiotics, Semarang

Abstrak

Pemerintah Republik Indonesia telah mengatur tentang Pedoman Penggunaan
antibiotika pada tahun 2021 berdasarkan pada fenomena penggunaan antibiotika yang
tidak rasional sehingga peraturan Menteri Kesehatan ini untuk mewujudkan pengendalian
resistensi antimikroba, penggunaan antibiotik yang tepat, efektif, efisien, dan aman dalam
pelayanan kesehatan bagi masyarakat, dan penggunaan obat secara rasional.
Antimicrobial Resistance (AMR) merupakan dampak berbahaya jika masyarakat
menggunakan antibiotika secara salah atau tidak rasional. Penelitian ini bertujuan untuk
menganalisis perubahan perilaku masyarakat pada penggunaan antibiotik dengan
kampanye AMR di apotek Kecamatan Semarang Utara. Penelitian eksperimental dengan
perlakuan Kampanye AMR oleh Tenaga Kefarmasian apotek, cross sectional, prospektif.
Teknik sampling purposive sampling. Alat ukur yang digunakan berupa kuesioner dengan
analis menggunakan uji Wilcoxon dan N gain. Penelitian dilakukan pada konsumen di 8
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apotek Kecamatan Semarang Utara. Kampanye AMR dilakukan dengan membuat alat
peraga berupa papan informatif tentang pemberian informasi bahaya AMR dan
penggunaan irrasional antibiotika di depan apotek-apotek. Penempelan poster di Apotek
dan pemberian brosur ke Masyarakat. Hasil yang didapat terhadap perubahan periaku
Masyarakat dari dimensi knowledge, attitude dan practice setelah perlakuan kampanye
AMR oleh tenaga kefarmasian tentang penggunaan antibiotik di 8 apotek Kecamatan
Semarang Utara p<0,005 artinya terdapat perbedaan sebelum dan sesudah kampanye
dan kegiatan eksperimen berpengaruh pada perilaku. Nilai rata-rata N-Gain 74,58%
maka program Kampanye AMR dinilai efektivitas untuk merubah perilaku masyarakat.
Terdapat perubahan perilaku signifikan masyarakat pada penggunaan antibiotik dengan
kampanye AMR oleh tenaga kefarmasian di apotek Kecamatan Semarang Utara.

Kata kunci: kampanye, AMR, antibiotika, Semarang

A.PENDAHULUAN

Berdasarkan World Health Organization
bahwa penyakit infeksi merupakan masalah
kesehatan yang seringkali menyebabkan
pasien mencari pengobatan ke fasilitas
kesehatan. Tingginya jumlah penyakit infeksi
di dunia menyebabkan antibiotik menjadi
salah satu obat yang paling banyak digunakan
(WHO, 2012). Penggunaan antibiotik yang
tepat adalah penggunaan yang efektif dari
segi biaya dengan peningkatkan efek
terapeutik klinis, meminimalkan toksisitas obat
dan meminimalkan terjadinya resistensi.
Resistensi dapat dikontrol dengan cara
mengurangi penggunaan antibiotik yang tidak
tepat (WHO, 2003).

Peraturan Menteri Koordinator Bidang
Pembangunan Manusia Dan Kebudayaan
Republik Indonesia Nomor 7 Tahun 2021
tentang Rencana Aksi Nasional Pengendalian
Resistensi Antimikroba Indonesia, saat ini
penggunaan antibiotik lebih banyak, Karena
pendapatan meningkat, biaya antibiotik yang
rendah, pengawasan penggunaan
antimikroba di rumah sakit yang lemah, dan
penjualan obat yang bebas, kurangnya
informasi  menyulitkan  perkiraan  besar
masalah resistensi antimikroba. Indonesia
termasuk negara dengan beban penyakit
infeksi yang tinggi, terutama malaria,
tuberkulosis, dan HIV/AIDS.

Pengendalian Resistensi Antimikroba
bertujuan untuk mengurangi muncul dan
penyebaran mikroba  yang resisten,
memastikan antimikroba tersedia dalam
kondisi aman, efektif, berkualitas, dan
terjangkau, serta mendorong penggunaan
antimikroba dengan bijaksana dan
bertanggung jawab (Kemenko PMK, 2021).

OPEN a ACCESS

Resistensi antibiotik terjadi ketika
mikroorganisme berubah sehingga obat yang
digunakan untuk mengobati infeksi menjadi
tidak lagi efektif. Ini menjadi perhatian serius
karena dapat menyebabkan kematian dan
meningkatkan biaya perawatan kesehatan.
Akibatnya, pengobatan menjadi tidak efektif,
meningkatkan  angka  morbiditas  dan
mortalitas, serta menaikkan biaya kesehatan.
Dampak ini harus ditangani dengan efektif,
dengan memperhatikan prinsip penggunaan
antibiotik yang sesuai dengan indikasi
penyakit, dosis, metode pemberian, interval
waktu, durasi pemberian, keefektifan, kualitas,
keamanan, dan harga (Refdanita dkk., 2004).

Penggunaan antibiotik yang tidak tepat
sering ditemukan di berbagai daerah, dengan
kasus pemberian antibiotik yang tidak sesuai
dosis. Di Indonesia, sebanyak 60%-80%
kasus penggunaan antibiotik ditemukan tidak
sesuai indikasi. Hal ini diperparah oleh masih
banyaknya penjualan antibiotik secara bebas,
yang mendorong penggunaan antibiotik yang
tidak tepat oleh masyarakat (Insany dkk.,
2015). Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia menyatakan bahwa dari 35% ibu
rumah tangga yang menyimpan obat untuk
pengobatan  sendiri, 27%  menyimpan
antibiotik, dan 86% dari antibiotik tersebut
diperoleh tanpa resep dokter (Kemenkes R,
2015).

Saat ini, pengetahuan masyarakat
tentang resistensi antibiotik sangat rendah.
Penelitan WHO di 12 negara, termasuk
Indonesia, menunjukkan bahwa 53-62%
orang berhenti minum antibiotik ketika merasa
sudah sembuh. WHO sedang
mengoordinasikan kampanye global untuk
meningkatkan kesadaran dan perilaku
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masyarakat terhadap penggunaan antibiotik
(Tjan dan Rahardja, 2015). Dalam penelitian
Rochimah 2009 menyebutkan bahwa faktor
penting lain yang mempengaruhi perubahan
perilaku dan harus diperhatikan oleh seorang
komunikator ketika melakukan kampanye
adalah memori dapat berupa kata-kata atau
bentuk visual termasuk di dalamnya kegiatan
promosi dan kampanye.

Kampanye yang umum dilakukan adalah
kampanye Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
(PHBS) di tingkat desa, yang dilaksanakan
oleh kader-kader kesehatan masyarakat.
Kader ini terdiri dari anggota masyarakat yang
bersifat sukarela, dengan hampir 90% di
antaranya adalah wanita. Kegiatan mereka
meliputi pelatihan yang berkaitan dengan
posyandu untuk meningkatkan pengetahuan
tentang berbagai penyakit (Rochimah, 2009).

Berdasarkan latar belakang diatas maka
dilakukan penelitian untuk menganalisis
perubahan  perilaku masyarakat pada
penggunaan antibiotik dengan kampanye
AMR di apotek Kecamatan Semarang Utara.

B. METODE

Penelitian dilakukan di apotek-apotek di
Kecamatan Semarang Utara dengan waktu
penelitian Februari sampai Mei 2022 yang
berjumlah 8 apotek. Daftar Apotek untuk
dilakukan penelitian dan pemberian perlakuan
adalah Eka Sakti, Abdullah Farma, Griya
Husada, DD Farma, Gondomono, Bina Sehat,
Anugrah Sehat, dan Pandanaran. Penelitian
eksperimental dengan metode cross sectional
menggunakan instrumen kuisioner. Kuesioner
dibagi dalam 4 bagian. Bagian pertama
merupakan data demografik responden,
bagian keduatentang pengetahuan responden
terkait antibiotik, bagian ketiga tentang sikap
antibiotik, dan bagian keempat yaitu tentang
tindakan penggunaan antibiotik. Populasi
dalam penelitian ini adalah 1410 vyaitu
konsumen di Apotek Kecamatan Semarang
Utara. Berdasarkan data jumlah populasi
adalah Sampel berdasarkan representasi
populasi yang dihitung menggunakan rumus
Slovin dengan batas toleransi kesalahan
(error tolerance) dengan batas toleransi
kesalahan 5% didapatkan hasil n=311,6
dibulatkan menjadi 312. Responden yang
dibagi dalam 8 apotek sehingga diperoleh 39
sampel. Teknik sampling yang digunakan
yaitu dengan menggunakan purposive
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sampling. Menggunakan syarat inklusi dan
eksklusi. Inklusi merupakan pasien yang
membeli obat di apotek Kecamatan Semarang
Utara dan merupakan pasien yang pernah
membeli antibiotik. Eksklusi yaitu pasien yang
tidak membeli antibiotika dan pernah
menggunakan dan atau tidak bersedia
menjadi responden.

C.HASIL DAN PEMBAHASAN

Penelitian ini telah melalui uji layak etik
dengan No.51./11/2022/Komisi Bioetik untuk
Penelitian Kesehatan Universitas Islam
Sultan Agung Semarang, yang menggunakan
analisis perilaku sebagai parameternya,
dimana perilkau tersebut dibentuk oleh tiga
faktor yaitu knowledge, attitude, dan practice
(Notoatmodjo, 2014). Pengukuran perubahan
perilaku dilakukan sebelum dan sesudah
implementasi kampaye AMR  dengan
instrument yang digunakan adalah lembar
kuisioner yang telah memenuhi tahapan atau
kriteria yaitu valid dan reliabel dengan
pertanyaan tidak bias sehingga mudah
dipahami  oleh  responden. Penelitian
mengevaluasi program kampanye apakah
implementasi program dapat merubah
pengetahuan, sikap dan perilaku dan untuk
mengukur keefektifan Program Kampaye
AMR. Penelitian ini melakukan evaluasi
dengan analisis indikator-indikator
keberhasilan program Kampanye AMR,
dengan mengukur perubahan perilaku.
Indikator perubahan perilaku dapat diamati
dengan instrument kuisioner.

Kuesioner yang telah dirancang diuji
kontennya terlebih dahulu melalui penilaian
profesional. Langkah ini dilakukan untuk
memastikan bahwa isi kuesioner sudah sesuai
dan relevan dengan tujuan studi. Validitas
konten menunjukkan bahwa kuesioner
mencakup semua atribut yang diteliti secara
lengkap, dan biasanya penilaian ini dilakukan
oleh dua atau lebih ahli (Devonet dkk., 2007).
Penilaian profesional dalam penelitian ini
dilakukan oleh dua ahli di bidangnya. Setelah
melakukan penilaian, para ahli
merekomendasikan perbaikan kata,
penegasan pernyataan, dan penyederhanaan
kalimat. Selanjutnya, dilakukan uji validitas
untuk mengetahui apakah butir-butir dalam
daftar pertanyaan layak digunakan dalam
mendefinisikan suatu variabel (Sujarweni,
2014). Uji validitas dilakukan dengan cara
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peneliti menyebarkan kuisioner terhadap 30
responden kemudian hasil kuisioner diolah
menggunakan program SPSS dengan cara
membandingkan angka r hitung dan r tabel.
Pertanyaan dalam kuisioner telah dinyatakan
layak secara konten, valid dan relaiblel untuk
mendapatkan jawaban yang dapat dipercaya.

Karakteristik responden didapatkan hasil
sebagai berikut:

Tabel 1. Karateristik Responden

Kategori Frekuensi % Total
Jenis Perempuan 168 53,85 312
Kelamin Laki-laki 144 46,15
17-25 Tahun 47 15,06
26-35 Tahun 99 31,73
Umur 36-45 Tahun 115 36,86 312
46-55 Tahun 32 10,26
56-65 Tahun 19 6,09
SD 12 3,85
. SMP 46 14,74
Pendidikan !
Terakhir gMA 196 62,82 312
erguruan 58 18,59
Tinggi
Tidak Bekerja 7 2,24
PNS/TNI/POLRI 9 2,88
Pelajar 19 6,09
Pekerjaan  DuuN/Pedagang 45 3505 319
/Nelayan
Swasta 136 43,59
Wirausaha 15 4,81
IRT 26 8,33

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa
sebagian responden berasal dari perempuan
sebanyak 168  responden (53,85%),
sedangkan laki-laki sebanyak 144 responden
(46,15%). Pada penelitian sebelumnya
mengenai profil pengetahuan masyarakat
mengenai antibiotik Amoxicillin di Manado,
pemakaian antibiotik ini lebih banyak
dilakukan oleh perempuan (Pandean, 2013).
Hal ini dapat dikarenakan lebih banyak
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responden perempuan yang bersedia diberi
konseling dan mengisi kuesioner.

Kategori umur mayoritas responden
dengan rentang 36-45 tahun sebanyak 115
responden (36,86%). Usia mempengaruhi
tingkat pengetahuan seseorang karena
semakin bertambahnya usia maka semakin
berkembang pula pola pikir dan daya tangkap
yang diterima sehingga pengetahuan yang
diterima akan semakin luas. Hal ini sesuai
riset 2012. Mayoritas umur responden
dipengaruhi karena pada umur tersebut
termasuk usia produktif, sehingga banyak
responden yang datang ke Apotek sebagai
pasien langsung atau hanya sebagai
konsumen yang dititipkan obat oleh pasien
yang bersangkutan. Selanjutnya pada
kategori pendidikan terakhir bahwa mayoritas
responden memilki pendidikan terakhir SMA
sebanyak 196 responden (62,82%). Ini sesuai
dengan penelitian yang dilakukan pada
masyarakat Kecamatan Depok mayoritas
responden berpendidikan terakhir adalah
SMA. Tingkat pendidikan responden dapat
berpengaruh pada sumber informasi (Supardi,
2005). Pada kategori pekerjaan diketahui
mayoritas responden memilki pekerjaan
Wiraswasta/Swasta sebanyak 136 responden
(43,59%). Pekerjaan seseorang akan
memengaruhi cara dia mencari informasi
tentang suatu hal. Semakin mudah dia
mendapatkan informasi, semakin banyak
yang dia dapatkan. Akibatnya,
pengetahuannya meningkat (Notoatmodjo,
2010). Mayoritas pekerjaan responden
tersebut karena dipengaruhi oleh lokasi
penelitian yang dekat dengan pabrik-pabrik
maupun perkantoran di kawasan  yang
berdekatan dengan pelabuhan.
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Tabel 2. Perilaku Dimensi Knowledge

Pre Test Post Test
Baik Cukup Kurang Baik Cukup
Kategori N % N % N % N % N %
Jenis Kelamin
Laki-laki 4 13 95 304 45 144 126 404 18 5.8
Perempuan 3 1 104 333 61 196 157 50.3 11 3.5
Usia
17-25 Tahun 2 06 26 83 13 42 39 125 2 0.6
26-35 Tahun 2 06 63 202 35 112 93 2938 7 2.2
36-45 Tahun 3 1 76 244 36 115 98 314 17 5.4
46-55 Tahun 0 0 22 7.1 9 29 30 96 1 0.3
56-65 Tahun 0 0 12 38 13 42 23 7.4 2 0.6
Pendidikan
SD 0 0 2 0.6 4 1.3 4 1.3 2 0.6
SMP 0 0 5 1.6 9 29 12 38 2 0.6
SMA 5 16 152 487 82 26.3 215 68.9 24 7.7
Perguruan Tinggi 2 06 40 128 11 35 52 16.7 1 0.3
Pekerjaan

Buruh/Pedagang/ Nelayan 1 03 65 208 34 108 84 26.9 16 5.1
Wiraswasta/Swasta 1 03 99 317 24 76 116 37.2 8 2.6
Pelajar/ Mahasiswa 0 0 21 6.7 2 06 23 74 0 0
Wirausaha 0 0 10 3.2 7 22 16 5.1 1 0.3
Tidak Bekerja 0 0 4 13 3 09 7 2.2 0 0
PNS/TNI/ POLRI 1 0.3 4 1.2 4 1.2 9 2.9 0 0
IRT 0 0 18 5.8 14 4.4 28 9 4 1.3

Dimensi knowledge sebelum kampanye
jenis kelamin perempuan mayoritas menjawab
dengan kategori cukup sebanyak 104
responden (33,3%), kemudian setelah diberi
perlakuan kampanye AMR menjadi meningkat
pada kategori baik sebanyak 157 responden
(50,3%). Kategori usia sebelum perlakuan
kampanye AMR mayoritas pada rentang usia
36-45 tahun menjawab dengan kategori cukup
sebanyak 76 responden (24,4%), setelah
dilakukan pemberian kampanye AMR hasil
meningkat menjadi kategori baik sebanyak 98
responden (31,4%). Kategori pendidikan
sebelum dilakukannya kampanye AMR tingkat
pendidikan SMA mayoritas menjawab pada
kategori baik 152 responden (48,7%), setelah

Tabel 3. Analisi

dilakukannya kampanye AMR hasil meningkat
menjadi  kategori baik sebanyak 215
responden (68,9%). Pekerjaan mayoritas
swasta menjawab dengan Kkategori baik
sebesar 99 responden (31,7%), setelah
dilakukannya kampanye AMR meningkat
sebesar 116 responden (37,2%). Hal ini
sejalan dengan penelitian bahwa nilai
pengetahuan kesehatan meningkat 0,94 poin
setelah dilakukan edukasi pada masyarakat
(Baroroh, 2016). Pengetahuan responden
dipengaruhi adanya informasi yang
didapatkan sehingga responden dapat
menjawab post test dengan jawaban yang
lebih baik sehingga hasil meningkat

s Kuisioner Dimensi Knowledge

Pre Test (%) Post Test (%)

Pertanyaan

STS TS S SS SIS TS S SS

Antibiotik dapat digunakan untuk infeksi bakteri

144 423 314 119 0 19 256 724

Tetrasiklin amoxicillin merupakan antibiotic

192 381 356 71 0 1.3 151 837

Antibiotik dapat menyebabkan resistensi yaitu
antibiotik tidak peka lagi terhadap bakteri.

179 474 304 4.2 0.3 54 272 67

Apakah antibiotik dapat disimpan didalam kulkas

22 244 503 231 548 452 0 0

Apakah antibiotik dapat dibeli di warung

48 345 514 93 721 276 03 0
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Berdasarkan tabel diatas, pada dimensi
knowledge saat pre test mayoritas 42,3%

responden tidak setuju antibiotik dapat
digunakan untuk infeksi bakteri, setelah
dilakukan post test mayoritas responden

menjawab sangat setuju sebanyak 72,4%,
dalam hal ini penelitian yang dilakukan Rony
(2017) juga menunjukkan lebih dari 70%
responden mengetahui antibiotik merupakan
obat yang digunakan untuk mengobati infeksi
yang disebabkan oleh bakteri. Saat dilakukan
pre test pada pertanyaan nomor 4 sebanyak

50,3% responden menjawab setuju antibiotik
dapat disimpan didalam kulkas, setelah
dilakukan perlakuan Kampanye AMR didapat
responden tidak ada yang setuju dengan
pertanyaan tersebut. Penelitian ini
menunjukkan hal yang sama dengan
penelitian (Mahdi, 2021) hasil pre test 31,8%
responden setuju penyimpanan antibiotik
didalam lemari pendingin, lalu pada saat post
test berkurang menjadi 22,7% responden
setuju terhadap pertanyaan tersebut.

Tabel 4. Analisis Kuisioner Dimensi Attitude

Pre Test (%) Post Test (%)

Pertanyaan STS 1S S Ss SIS TS S __SS
Apakah anda menyimpan antibiotik sisa untuk 16 369 455 16 644 26.6 9 0
digunakan Kembali
Anda mengkonsumsi antibiotik sesuai anjuran 35 128 564 27.2 0 1 15 84
Apakah melewatkan satu atau dua dosis 173 59 228 1 0 58 317 625
berpengaruh pada resistensi antibiotic
Apakah anda perlu mengkonsumsi antibiotik 03 228 635 135 682 267 51 0
saat demam dan flu
Apakah anda mendapatkan informasi terkait 0 122 654 224 361 615 24 0

penggunaan antibiotik cukup dari internet

Pada dimensi attitude mayoritas pada
kuisioner pre test menjawab setuju jika
antibiotik perlu digunakan saat demam dan flu
sebanyak 63,5% responden, kemudian
setelah dilakukan Kampanye AMR didapat
hasil setuju menurun menjadi hanya 5,1%
responden. Penelitian ini menunjukkan hal
yang sama dengan penelitian dilaporkan oleh
Widiyati di Yogyakarta dimana hampir 50%
masyarakat salah paham dan berpendapat
bahwa antibiotik harus diberikan saat demam
(Widayati dkk., 2012). Penelitian di Putra jaya
juga tidak jauh berbeda 82% berpendapat
bahwa antibiotik dapat digunakan untuk
mengatasi flu dan batuk (Lim dkk., 2012).

Pada pertanyaan nomor 2 saat dilakukan
pre test mayoritas responden setuju sebanyak
56,4% jika mengkonsumsi antibiotik sesuai
anjuran dokter, kemudian setelah dilakukan
Kampanye AMR diperoleh hasil post test
menjawab setuju berkurang menjadi hanya
15% responden dan mayoritas menjawab
sangat setuju sebanyak 84% responden.
Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan
oleh (Mahdi dan Setiawan, 2021) hasil pre test
menunjukkan  40,9% responden  patuh
mengkonsumsi  antibiotik sesuai anjuran
dokter, kemudian setelah mendapat informasi
dari pemateri hasil post test meningkat
sebanyak 90,9% responden setuju terhadap
pertanyaan tersebut.

Tabel 5. Analisis Kuisioner Dimensi Practice

Pre Test (%) Post Test (%)

Pertanyaan

STS TS S SS STS TS S SS
Hanya membeli antibiotik dengan resep 22 776 192 1 0 1 18.6 804
Anda mengatr alarm agar tidak lupa 4,5 798 157 03 0 9 228 683
mengkonsumsi antibiotic
jl(l:lzéfrjam reaksi alergi, apa perlu periksa ke 36 205 644 151 0 19 179 801
An_da berhentl_mengkonsum5| antibiotik saat 0 32 673 295 228 642 13 0
gejala sudah hilang
Anda merekomendasikan antibiotik yang
anda pakai kepada rekan anda yang memiliki 0.6 6.1 712 224 217 717 6 0.6

gejala sakit yang sama
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Dimensi practice saat diberi pre test
mayoritas setuju untuk merekomendasikan
antibiotik yang dipakai kepada rekan yang
memiliki gejala sakit yang sama sebanyak
71,2%  responden, kemudian  setelah
dilakukan Kampanye AMR diperoleh yang
menjawab setuju hanya 6% responden dan
mayoritas menjawab tidak setuju terhadap
pertanyaan  tersebut sebesar 71,7%
responden. Saat pre test sebanyak 67,3%
responden setuju berhenti mengkonsumsi
antibiotik saat gejala sudah hilang, kemudian
setelah dilakukan Kampanye AMR didapat

pada hasil post test responden yang setuju
menurun menjadi hanya 6% responden saja,
dan mayoritas menjawab tidak setuju
terhadap pertanyaan tersebut sebesar 71,7%
responden. Penelitian Rony (2017)
menunjukkan sebanyak 39,3% responden
mempunyai sikap yang keliru  mengenai
antibiotik yang digunakan dapat diberikan
kepada anggota keluarga yang lain dan
sebanyak 42,3% responden dan 58,4%
responden menghentikan antibiotik jika sudah
merasa sembuh.

Tabel 6. Analisa Perilaku Tiap Dimensi

Pre Test Post Test
Kategori Knowledge Attitude Practice Knowledge Attitude Practice
N % N % N N % N % N %
Baik 5 1,6 3 0,9 1 307 98,3 290 92,9 291 93,2
Cukup 207 66,3 227 72,7 186 59,6 5 1,6 22 7 21 6,7

Kurang 100 32 82 26,2 125 401

Pada dimensi knowledge saat pre
test mayoritas menjawab cukup sebanyak 207
(66,3%) responden, kemudian setelah
dilakukan Kampanye AMR saat post test hasil
meningkat dengan mayoritas menjawab
dengan baik sebanyak 307 (98,3%)
responden. Selanjutnya pada dimensi attitude
sebelum dilakukan Kampanye AMR pada
kuisioner pre test didapat mayoritas menjawab
cukup sebanyak 227 (72,7%) responden,
kemudian setelah diberi Kampanye AMR
terjadi peningkatan mayoritas menjadi baik
sebesar 290 (92,9%) responden. Kemudian
pada dimensi practice didapat hasil pre test
mayoritas menjawab dengan cukup sebanyak
186 (59,6%) responden, kemudian setelah
diberi perlakuan Kampanye AMR didapat hasil
meningkat menjadi mayoritas baik sebanyak
291 (93,2%) responden, peningkatan ini dapat
terjadi karena dipengaruhi oleh faktor salah
satunya yaitu faktor informasi yang diterima
responden, pada penelitian ini adanya
informasi  yang diterima oleh responden
melalui metode Kampanye AMR. Ketika
jumlah responden meningkat, itu disebabkan
oleh fakta bahwa mereka telah menerima
rangsangan yang diberikan. Mereka juga
memberikan tanggapan atas pertanyaan
kepada narasumber, dan  menerima
pandangan dari pertanyaan yang diajukan

OPEN a ACCESS

kepada narasumber. Pentingnya perhatian ini
adalah bahwa pandangan yang diterima oleh
responden umumnya  bersifat  positif
(Notoadmojo, 2007). Uji beda analisis yang
dilakukan untuk melihat apakah ada
perbedaan antara sebelum dan sesudah
dilakukannya kampanye AMR dengan
bantuan media poster dan brosur terhadap
perilaku penggunaan antibiotik menggunakan
Uji Wilcoxon. Hasil dikatakan terdapat
perbedaan jika nilai signifikasi kurang dari
0,05. Hasil yang didapat menunjukkan p value
yaitu 0,000 lebih kecil dibanding nilai
signifikasi 0,05. Berarti dapat disimpulkan
bahwa terdapat perbedaan signifikan antara
sebelum dan sesudah  dilakukannya
kampanye AMR terhadap perilaku
penggunaan antibiotik.

Hasil yang didapat menunjukkan p
value yaitu 0,000 lebih kecil dibanding nilai
signifikasi 0,05.

Tabel 7. Uji Hasil Beda

Dimensi p-value Keterangan
Knowledge 0 Terdapat perbedaan
signifikan
Attitude 0 Terdapat perbedaan
signifikan
Practice 0 Terdapat perbedaan
signifikan
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Uji ini juga dapat diartikan bahwa Ho
ditolak dan Ha diterima. Sebagaimana
penelitian yang dilakukan Mubin (2021)
diperoleh nilai signifikansi 0,00 bahwa
terdapat pengaruh  pesan  kampanye
komunitas Earth Hour Surabaya terhadap
perubahan perilaku ramah lingkungan anak
muda di kota Surabaya. Uji Efektifitas pada
penelitian ini untuk menunjukkan kategori
efektivitas penelitian yang dilakukan maka
menggunakan uji N-Gain.

Tabel 8. Uji N-Gain

Presentase
Dimensi Nilai N- Kategori
Gain
Knowledge 79,80 Efektif
Attitude 72,84 Cukup Efektif
Practice 71,12 Cukup Efektif
Mean 74,58 Cukup Efektif

Berdasarkan tabel diatas, pada dimensi
knowledge didapat presentase sebesar
79,80%, yang berarti metode kampanye AMR
efektif  berpengaruh terhadap perilaku
responden. Selanjutnya pada dimensi attitude
didapat presentase sebesar 72,84%, maka
dapat diartikan bahwa pengaruh kampanye
AMR cukup efektif dilakukan terhadap
responden. Kemudian pada dimensi practice
didapat presentase 71,12% yang artinya
kampanye AMR cukup efektif dilakukan untuk
mempengaruhi perilaku responden. Hal ini
sejalan dengan penelitian tentang Efektivitas
Pembelajaran Statistika Pendidikan
Menggunakan Uji Peningkatan N-Gain di
PGMI yang mana memilki presentase 76,00%
yang berarti pembelajaran statistika cukup
efektif dilakukan (Wahab dkk., 2021).

D. PENUTUP
Simpulan

Pengaruh kampanye AMR oleh tenaga
kefarmasian pada perubahan perilaku
masyarakat tentang penggunaan antibiotik di
Apotek KecamatanSemarang Utara memilki
nilai mean N-Gain 74,58% dengan hasil uji
Wilcoxon p < 0,005 maka dapat disimpulkan
terdapat perubahan yang cukup efektif.
Saran
Setelah dilakukan Kampanye AMR sebanyak
6,6% responden masih menyetujui untuk
menghentikan konsumsi antibiotik saat gejala
sudah hilang, perilaku yang keliru tersebut

OPEN a ACCESS

memungkinkan peluang terjadinya Anti
Microbial Resistance (AMR), maka disarankan
kepada tenaga kefarmasian untuk melakukan
kegiatan promosi kesehatan dengan metode
lain yang beragam dan durasi waktu yang
lebih lama kepada masyarakat sehingga
dapat mengurangi  kekeliruan  dalam
menggunakan antibiotik.
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