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ABSTRAK

Dagusibu (Dapatkan, Gunatkan, Simpan, Buang) merupakan program
pembinaan kesadaran keluarga yang digagas oleh lkatan Apoteker Indonesia
dalam rangka mewujudkan keterbukaan pemahaman dan kesadaran masyarakat
akan penggunaan narkoba yang tepat. Obat merupakan barang yang dibutuhkan
untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan, apabila digunakan secara tidak
tepat, tidak sesuai dosis dan tanda-tanda akan berbahaya. Penyalahgunaan obat
dapat mengakibatkan obat tidak dapat digunakan lagi, bahkan dapat
membahayakan orang lain dan lingkungan. Sebagai bagian penting dari
pelayanan kesehatan, obat merupakan kebutuhan yang tidak dapat dipisahkan
dari kehidupan masyarakat sehari-hari. Sudah pasti setiap keluarga harus
memiliki obat. Obat terpakai dalam hal ini adalah obat sisa atau obat sisa
pemakaian terdahulu yang belum habis. Pada umumnya obat sisa tidak boleh
disimpan, yang dapat mengakibatkan penyalahgunaan, obat rusak/kadaluwarsa.
Selain itu, proses pembuangan obat yang tersedia di rumah belum tentu
dilakukan dengan benar. Dalam perkembangannya, kasus penjualan obat dari
keluarga yang tidak bertanggung jawab yang terjadi adalah karena individu
tidak memahami cara menyimpan dan mengatur obat dengan baik dan benar
dalam keluarga. Dagusibu (Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang) merupakan
program Pembinaan Keluarga Sadar Sehat yang digagas oleh lkatan Apoteker
Indonesia untuk mewujudkan keterbukaan pemahaman dan kesadaran akan
penggunaan obat yang benar.

Kata Kunci : Edukasi, DAGUSIBU, Apoteker

ABSTRACT

Dagusibu (Get, Utilize, Spare, Toss Absent) may be a family mindfulness
development program started by the Indonesian Pharmacist Assosiation in
achieving open understanding and mindfulness of the right utilize of drugs.
Drugs are items required to preserve and progress wellbeing, in the event that
utilized erroneously, not in understanding with the dose and signs, itll be
unsafe. Abuse of drugs can cause the sedate to be unusable, possibly harming
others and the environment. An imperative component of wellbeing
administrations, drugs are an indistinguishable require for society in daily life.
It is certain that each family must have drugs. Extra drugs in this case are
remaining medicine drugs or remaining drugs from past utilize that have not
been finished. In common, remaining medicine drugs ought to not be put away,
which can lead to abuse, damaged/expired drugs. Moreover, the strategy of
disposing of drugs accessible at domestic isn't essentially done accurately. In
expansion, cases of selling drugs from family squander that have happened are
since individuals don't get it how to store and arrange of drugs appropriately in
families. Dagusibu (Get, Utilize, Spare, Toss Absent) may be a Sedate
Mindfulness Family Development program started by the Indonesian
Pharmacist Assosiation to realize open understanding and mindfulness of the
right use of drugs.
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1. PENDAHULUAN

Berbagai permasalahan kesehatan terutama yang berkaitan dengan obat masih banyak
terjadi di masyarakat. Mulai dari penyalahgunaan obat, efek samping yang ditimbulkan dari
obat yang paling manis yaitu kebutaan dan kematian, peredaran gelap obat, serta bahan
berbahaya lainnya. (Pujiasti dan Kristiani, 2019; Afilla, 2024). Selain itu, kasus penjualan
obat dari limbah rumah tangga terjadi karena masyarakat belum memahami cara
penyimpanan dan pembuangan obat yang baik di rumah (Wahyunita, 2023). Obat yang
tersisa adalah obat yang diresepkan dokter atau obat yang digunakan sendiri yang sama
sekali tidak terpakai dan terdapat di rumah serta tempat pelayanan kesehatan (Tobi, 2024).
Obat rusak merupakan obat yang sudah lama disimpan di rumah sehingga khasiatnya akan
berkurang apabila tidak disimpan dengan baik (Rosti et al., 2023; Utama dan Zhohiroh,
2023). Obat kadaluarsa merupakan obat yang sudah melewati masa jaminan mutu produk
dari produsen yang ditetapkan berdasarkan cara penyimpanan obat yang dianjurkan oleh
produsen dalam kondisi ideal (Tobi et al., 2024). Hasil Pelayanan Kesehatan Dasar tahun
2018 menunjukkan bahwa 35,2% wilayah Indonesia termasuk 27,8% obat padat seperti
antibiotik memiliki obat untuk swakelola (Harun et al., 2021; kurniasih et al, 2019; Jika
kondisi obat dikelompokkan dalam kasus sisa penyakit dan obat, maka 32,1% saat ini masih
dalam penanganan obat dan 47,0% dan 42,2% obat sisanya karena sudah diserahkan.
Menyimpan obat (Andriani et al., 2022; Dalam hal ini, obat sisa adalah obat resep yang
tersisa atau obat sisa pemakaian sebelumnya. Secara umum, obat resep yang tersisa tidak
bolen  disimpan karena dapat menyebabkan kesalahan penggunaan  atau
kerusakan/kadaluwarsa (Nugraheni et al., 2020). Begitu pula dengan cara pembuangan obat
yang tersedia di rumah belum tentu dilakukan dengan benar. Penelitian yang dilakukan oleh
Mabharianingsih (2023) menemukan bahwa penyimpanan obat resep yang tersisa dapat
mengakibatkan terjadinya penyalahgunaan atau kerusakan/kadaluwarsa (Wahyunita et al.,
2023). Obat-obatan di masyarakat masih sangat sederhana dan tradisional, serta di sebagian
besar daerah belum ada pedoman penyimpanan obat yang tepat. Dalam mengelola obat-
obatan di rumah, banyak masyarakat yang belum mengetahui bagaimana cara menyimpan
atau membuang obat-obatan tersebut. Terkadang masyarakat juga kurang memperhatikan
kondisi penyimpanan obat-obatan, seperti obat-obatan yang rusak tetap disimpan karena
tampilan fisiknya masih bagus tanpa memperhatikan kestabilan obat-obatan yang disimpan
tersebut. Gerakan Keluarga Sadar Obat (GKSO) merupakan program yang digagas oleh
Ikatan Apoteker Indonesia (IAl) pada tahun 2014 sebagai upaya untuk meningkatkan
kesadaran sekaligus mengedukasi masyarakat dalam berperilaku dan hidup sehat dengan
cara mensosialisasikan DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan, Simpan, dan Buang) obat-obatan
secara baik dan benar, sehingga masyarakat dapat terhindar dari dampak negatif dari
pengelolaan obat yang tidak tepat.

2. METODE

Pengabdian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan kualitatif untuk
memperoleh gambaran secara sistematis melibatkan partisipasi dan kolaborasi aktif antara
tim pengabdian dan masyarakat atau pihak lain. Kegiatan diawali dengan tahapan persiapan,
pada tahap ini para tim pengabdian melakukan survei lokasi. Kegiatan sosialisasi
DAGUSIBU di Alun-alun CFD Kabupaten Sragen dilaksanakan untuk memberikan edukasi
kepada masyarakat mengenai DAGUSIBU. Alun-alun CFD dipilih sebagai lokasi berdasarkan
observasi mengenai efektivitas berkumpulnya masyarakat yang sedang berolah raga pagi dan
bersama keluarga, dan ini sangat efektif untuk menyampaikan pesan-pesan tertentu terutama
masalah kesehatan dan pentingnya mengenalkan DAGUSIBU. Alun-alun CFD merupakan
salah satutempat di Sarana penting Kabupaten Sragen. Perizinan dilakukan dengan bersurat
ke DISPORA Sragen untuk berkoordinasi pentingnya sosialisasi tersebut terutama mengenai
obat - obatan, sehingga dianggap perlu untuk dilaksanakan sosialisasi tentang DAGUSIBU
untuk memberika edukasi kepada masyarakat.

Edukasi mengenai DAGUSIBU adalah kegiatan pemberian informasi mengenai tata
cara memperoleh obat, menyimpan obat, menggunakan obat dan membuang obat dengan
benar. Kemudian tim meminta izin melaksanakan kegiatan pengabdian masyarakat. Tahap
selanjutnya adalah tahap pelaksanaan. Pada tahap ini dilakukan sosialisasi berupa penyuluhan
edukasi kepada masyarakat di Alun-alun CFD Sragen. Sasaran kegiatan ini adalah warga
masyarakat. Media yang digunakan dalam kegiatan ini adalah leaflet, speaker dan pangung.
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Kami melaksanakan penyuluhan dagusibu di Alun-alun, CFD Kabupaten Sragen, dengan
memberikan materi, membagikan leaflet dagusibu, dan memberikan penyuluhan tentang
penggunaan obat yang baik dan benar. Penyuluhan ditujukan kepada ibu-ibu dan warga sekitar
yang datang ke area CFD, khususnya ibu rumah tangga. Pengetahuan masyarakat tentang
pengelolaan obat di rumah masih sangat kurang. Oleh karena itu, solusi yang dipilih adalah
kegiatan penyuluhan DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan, Simpan, dan Buang). Program ini
merupakan salah satu program promosi kesehatan Ikatan Apoteker Indonesia (IAl) yang gencar
dilaksanakan oleh apoteker di seluruh Indonesia untuk meningkatkan kesadaran masyarakat
tentang pentingnya pemahaman tentang penggunaan obat yang baik dan benar. Kegiatan ini
memberikan pemahaman bahwa obat yang digunakan harus sesuai dengan ketentuan tentang
cara pemberian, penyimpanan obat, dan pembuangan obat jika rusak atau tidak layak pakai.
Kegiatan ini juga bertepatan dalam rangka memperingati World Pharmacist Day (WPD).

o

Pagian Jamu Gratis

Kegiatan ini dimulai dengan pembukaan dan sambutan oleh salah Ketua PC 1Al
Sragen yang menjelaskan tentang tujuan, maksud dan urgensi kegiatan DAGUSIBU
ini, kegiatan salah satunya penyuluhan tentang penggunaan obat yang baik dan benar.
Penyuluhan dimulai dengan penjelasan definisi umum obat serta klasifikasi obat yang terdiri
atas obat bebas, obat bebas terbatas, obat keras, serta obat wajib apotek. Masyarakat
ditekankan mengenai peredaran macam obat tersebut serta bagaimana cara mendapatkannya.
Melalui penjelasan ini diharapkan masyarakat mengetahui dampak penggunaan obat secara
tidak rasional, yakni dalam hal pembelian obat di tempat yang tidak tepat, semisal pembelian
obat harus di apotek. Hal ini perlu disampaikan ke masyarakat karena tingkat pemahaman
yang kurang tepat dan abai dalam memperoleh obat secara benar di kalangan masyarakat
yang akhirnya dapatmemberikan beban kesehatan tersendiri nantinya.

Materi DAGUSIBU disampaikan berdasarkan susunan akronimnya yang merupakan
urutan langkah-langkah dalam menggunakan obat. Informasi pertama yang disampaikan
adalah DA= dapatkan, menjelaskan tempat dimana obat dapat diperoleh. Sesuai dengan
Peraturan Pemerintah Nomor 51 tahun 2009 yang menyebutkan bahwa pelayanan
kefarmasian yang dalam hal ini adalah penyerahanobat hanya dapat dilakukan pada fasilitas
kesehatan antara lain: apotek, rumah sakit, puskesmas, klinik utama yang intinya diserahkan
oleh tenaga kefarmasian yaitu apoteker dan vokasi farmasi . Selain itu pada saat menerima
obat pastikan memeriksa informasi label kemasan meliputi: Nama obat, Logo obat, Nomor
izin edar, Batas kadaluarsa obat, tampilan fisik kemasan obat. Materi selanjutnya adalah
GU=Gunakan, pada langkah ini menjelaskan tata cara penggunaan obat yang meliputi: aturan
minum obat, menggunakan sesuai indikasi, waspada efek samping dan kontraindikasi.
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Meluruskan persepsi salah tentang aturan minum yang benar sesuai interval waktu seperti 3
kali sehari 1 tablet yang berarti obat digunakan setiap 8 jam sekali, melainkan bukan pagi,
siang dan malam. Tidak sedikit masyarakat yang kurang paham mengenai aturan ini dan
seringkali abai karena kurangnya pengetahuan. Pada bagian ini penting ditekankan
kewaspadaan pada saat mengkonsumsi obat akan efek samping obat serta kondisi yang
dikontraindikasikan seperti kehamilan, atau memiliki penyakit lain. Penyimpanan obat (Sl=
Simpan) bagian informasi penting dalam mengelola obat dirumah di rumah. Sebagian besar
peserta mengatakan bahwa penyimpanan obat yang baik adalah di kulkas, padahal
penyimpanan yang tepat adalah sesuai penyimpanan pada label kemasan obat. Tidak semua
obat harus disimpan di dalamkulkas, kecuali dinyatakan khusus di dalam kemasan. Beberapa
obat dengan ketentuan penyimpanan seperti di suhu 15 °C, 25 °C, dan 2-8 °C.

b \ TIME [ ACTIVITY :
\L o [ OPENING MC
06.10-07.00 WIB SENA:SEHAT
07.00-07.10 WIB MC EXPOSE PROMO
07.10-07.15 WI8 Sosialisasi Walking Day \.‘:ﬂ d

Sosialisasi IAl Sragen

7. 7.
e (dan bagi-bagi Jamu)

07.30-07.45 WIB Performing Duta Wisata
07.45-08.00 WIB MC EXPOSE PROMO
08.00-09.00 WIB EXHIBITION
09.00 WiB CLOSING
w‘%

Gambar 2. Rundown Pelaksanaan Dagusibu dan Pembagian Jamu Gratis

Pelaksanaan penyuluhan tentang peningkatan pemahaman obat di Alun-alun CFD ini
belum terwujud secara maksimal karena keterbatasan waktu. Masyarakat ini biasanya
memperolehobat dari puskesmas terdekat pada saat sakit atau masyarakat akan membeli obat
bebas dari warung- warung terdekat secara kurang tepat. Oleh karena itu, minimnya
pengetahuan Masyarakat dalam cara menggunakan obat yang baik danbenar, maka dari itu
penggunaan obat, penyimpanan obat, serta pemusnahan obatdi rumah juga masih rendah.

Masyarakat sangat antusias mendengarkan dan diharapkan dapat memahami
penggolongan obat ini dan mengetahui bagaimana cara mendapatkannya. Cara penggunaan
obat sangat penting karena sering terjadi kesalahan cara penggunakan obat karena kurangnya
informasi yangdisampaikan. Selain itu cara penyimpanan dan pembuangan obat yang benar
disampaikan juga. Pada cara pembuangan obat tidak boleh dilakukan sembarangan karena
ditakutkan akan disalahgunakan oleh orang lain. Pembuangan obat yang benar dilakukan
dengan cara ditimbun di tanah atau dibuang ke saluran air. Membuang kemasan obat jika
berupa botol ataupun pot plastik terlebih dahulu dilepaskan etiket obat dan tutup botol
kemudian dibuang ditempat sampabh.

Diskusi interaktif dilakukan pada akhir acara sosialisasi dan dibagikan juga dorprize
untuk mengetahui pengetahuan dan pemahaman masyarakat terkait materi yang disajikan.
Diskusi interaktif dilakukan dalam bentuk tanya jawab antara peserta dan pemateri. Sesi
tanya jawab terlaksana cukup baik terlihat dari antusias peserta kegiatan yang memberikan
beberapa pertanyaan. Pertanyaan yang diajukan peserta memberikan gambaran mengenai
rasa ingin tahu masyarakat dalam pengelolaan obat. Hal ini diharapkan memberikan
tambahan pengetahuan dan pemahaman kepada masyarakat untuk mencegah kesalahan
penggunaan obat terutama dilingkungan keluarga.
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4. KESIMPULAN

Berdasarkan hasil kegiatan penyuluhan DAGUSIBU obat dapat disimpulkan bahwa
kegiatan tersebut dapat meningkatkan pengetahuan dan kesadaran akan pentingnya mengelola
obat di rumah dengan baik dan benar untuk mengurangi angka kejadian obat palsu dan efek
samping penggunaan obat rusak/kadaluarsa terlaksana dengan baik dan lancar di Alun-alun
CFD Sragen. Hasil kegiatanini memberikan nilai positif bagi masyarakat dalam mendapatkan
obat, menggunakan serta mengetahui bagaimana cara menyimpan obat dengan baik dan
membuang obat apabila keadaan obat rusak
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