GINA BRIELYANA DEFINA

ANALISIS TINGKAT PENGETAHUAN DAGUSIBU PADA
KADER PKK DESA SIRNAJAYA KECAMATAN TAROGONG
KALER KABUPATEN GARUT

PROGRAM STUDI S1 FARMASI
FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM
UNIVERSITAS GARUT
2022



LEMBAR PENGESAHAN

PROGRAM STUDI S1 FARMASI
FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM
UNIVERSITAS GARUT

dr. Siva Hamdani, MARS., M.Farm




ANALISIS TINGKAT PENGETAHUAN DAGUSIBU PADA
KADER PKK DESA SIRNAJAYA KECAMATAN TAROGONG

KALER KABUPATEN GARUT

TUGAS AKHIR

Sebagai salah satu syarat untuk memperoleh
gelar Sarjana Farmasi pada Program Studi
S1 Farmasi Fakultas Matematika dan limu

Pengetahuan Alam, Universitas Garut.

Garut, Maret 2022

Oleh:

Gina Brielyana Defina
24041116180

Disetujui oleh :

Dra. Tita Puspita, M.Pharm., Apt Genialita Fadhilla, M.Si., Apt
Pembimbing Utama Pembimbing Serta




Kutipan atau saduran, baik sebagian maupun
seluruh naskah ini, harus menyebutkan nama
pengarang dan sumber aslinya, yaitu Program
Studi S1 Farmasi, Fakultas Matematika dan
IImu Pengetahuan Alam, Universitas Garut.



DEKLARASI

Dengan ini menyatakan bahwa buku tugas akhir dengan judul “ANALISIS
TINGKAT PENGETAHUAN DAGUSIBU PADA KADER PKK DESA
SIRNAJAYA' KECAMATAN TAROGONG KALER KABUPATEN
GARUT” ini beserta seluruh isinya adalah benar-benar karya saya sendiri dan saya
tidak melakukan penjiplakan atau pengutipan dengan cara-cara yang tidak sesuai
dengan etika keilmuan yang tidak berlaku dengan masyarakat keilmuan. Atas
penyataan ini, saya siap menanggung risiko/sanksi yang dijatuhkan kepada saya
apabila kemudian ditemukan adanya pelanggaran terhadap etika keilmuan dalam

karya ini, atau ada klaim dari pihak lain terhadap keaslian karya saya ini.

Garut, Maret 2022
Yang membuat pernyataan
Tertanda

=

Gina Brielyana Defina




ANALISIS TINGKAT PENGETAHUAN DAGUSIBU PADA
KADER PKK DESA SIRNAJAYA KECAMATAN TAROGONG
KALER KABUPATEN GARUT

Gina Brielyana Defina

24041116180

ABSTRAK

DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan, Simpan, dan Buang) merupakan program yang
dibentuk oleh Ikatan apoteker Indonesia (1Al) pada tahun 2014 sebagai salah satu
bagian dari program GKSO (Gerakan Keluarga Sadar Obat). Gerakan ini bertujuan
untuk meningkatkan kualitas hidup masyarakat sehingga mencapai derajat
kesehatan yang setinggi-tingginya dan merupakan upaya untuk meningkatkan
kesadaran masyarakat dalam berperilaku sehat, khususnya terkait dengan obat.
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan DAGUSIBU pada
kader PKK desa Sirnajaya kecamatan Tarogong Kaler Kabupaten Garut dan
mengetahui perbedaan pengetahuan antara kader yang sudah mengikuti pelatihan
PKK dengan yang belum. Penelitian ini menggunakan metode cross-sectional
dengan instrumen kuesioner yang sudah diuji validitas dan realibilitas terhadap 30
responden. Pengambilan sampel menggunakan kuota sampling yaitu 101 sampel.
Terdapat 32 responden yang sudah mengikuti pelatihan dan 69 belum mengikuti
pelatihan. Didapat hasil rata-rata soal dijawab dengan benar 82,49% dan yang
belum pelatihan menjawab benar 62,9%. Dilakukan pula uji untuk mengetahui
pengaruh usia dengan jawaban responden menggunakan uji korelasi spearman dan
didapatkan hasil Sig. (2-tailed) 0,661 maka dapat ditarik kesimpulan bahwa antara
usia dan pengetahuan tidak berkorelasi terhadap responden. Kesimpulan penelitian
menunjukkan bahwa pengetahuan DAGUSIBU kader PKK desa Sirnajaya sudah
cukup baik namun tidak merata. Responden yang sudah mengikuti pelatihan
memiliki pengetahuan yang lebih tinggi. Terdapat perbedaan yang signifikan antara
yang sudah pelatihan dan yang belum dilihat dari uji independent t-test didapat nilai
Sig. 2-tailed 0,000.

Kata kunci: DAGUSIBU, kader, PKK, pelatihan, pengetahuan
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ABSTRACT

DAGUSIBU (Get, Use, Save, and Dispose) is a program formed by the Indonesian
Pharmacists Association (IAl) in 2014 as one part of the GKSO (Drug Conscious
Family Movement) program that aims to improve people's quality of life, so as to
achieve the highest level of health and is an effort to increase public awareness in
proper behavior, especially related to drugs. This research aims to find the level of
knowledge about DAGUSIBU in PKK cadres sirnajaya village Tarogong Kaler
district Garut and find out the difference between the knowledge of trained cadres
and untrained cadres. The study used cross-sectional methods using questionnaire
that had been tested of its validity and reliability using 30 respondents. The size of
sample was 101 respondents. There were 32 respondents who participated in PKK
training, and 69 respondents who have not participated in it. The average number
of questions answered correctly by trained cadres was 82.49% and those who had
not been trained answered was 62.9%. Tests were also conducted to determine the
influence of age with respondents' answers using Spearman correlation test and the
result was (2-tailed) 0.661 which can be concluded that between age and knowledge
was not correlated in this study to respondents. It could be concluded that the
knowledge of DAGUSIBU PKK cadres of Sirnajaya village was good enough but
uneven, and those who have attended the training had higher knowledge. There was
a significant difference between those who have been trained and those that have
not been, based on the independent t-test test obtained Sig value. 2-tailed 0.000.

Keywords: cadre, DAGUSIBU, training, PKK, knowledge
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