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Pemahaman Masyarakat tentang Desain dan Isi Informasi pada 
Etiket Obat serta Praktik Penggunaan Antibiotika Sirup Kering

Yussi Ananda1, Gusti Noorrizka2, Yunita Nita2, Mareta Rindang Andarsari2 dan Ana Yuda2

ABSTRAK: Menyajikan informasi obat dan konsisten pada etiket obat memiliki potensi untuk me-
ningkatkan kepatuhan dan hasil terapi. Etiket obat harus memuat informasi penting yang dibu-
tuhkan pasien untuk menjamin obat yang aman dan efektif. Diperlukan panduan pelabelan obat 
untuk mengurangi potensi kesalahan pengobatan. Penelitian ini bertujuan untuk melihat perbe-
daan sikap, pemahaman, dan praktik penggunaan obat oleh pasien yang mendapat sediaan sirup 
kering dengan 2 macam desain eti ket, yaitu etiket yang umum digunakan di Indonesia dan etiket 
yang dikembangkan berdasarkan panduan dari beberapa negara, yaitu  FIP, USP, dan ACSQHC. 
Dalam penelitian ini, diperoleh total 80 responden. Hasil yang diperoleh adalah tidak ada perbe-
daaan sikap dari kedua kelompok responden mengenai desain etiket kecuali dalam hal kelengka-
pan isi informasi (P = 0,044). Pada variabel pengetahuan juga tidak terdapat perbedaan bermakna 
pada kedua kelompok responden, namun pada variabel praktik penggunaan terdapat perbedaan 
bermakna (P = 0,020) dimana kelompok responden satu mempunyai skor yang lebih tinggi dari 
kelompok dua yaitu masing-massing 2,68 ± 0,474 dan 2,28 ± 0,784. Kebenaran dalam mengukur 
dosis dapat dipengaruhi oleh keterampilan motorik seseorang, namun tetap dibutuhkan kelengka-
pan informasi yang dapat mengurangi potensi medication error, sehingga diperlukan panduan yang 
mengatur informasi minimal yang harus ada dalam etiket obat pada pelayanan resep di Indonesia.

Kata kunci: antibiotik; dispensing error; etiket; keselamatan pasien

ABSTRACT: Presenting drug information and consistency on drug labels has the potential to improve 
compliance and therapeutic outcomes. Drug labels must contain important information needed by pa-
tients to ensure safe and effective drugs. Drug labeling guidelines are needed to reduce the potential 
for medication errors. This study aims to see the differences in attitudes, understanding, and practices 
of drug use by patients who receive dry syrup preparations with 2 types of label designs, namely labels 
commonly used in Indonesia and labels developed based on guidelines from several countries, namely 
FIP, USP, and ACSQHC. In this study, a total of 80 respondents were obtained. The results obtained that 
there was no difference in attitudes from the two groups of respondents regarding label design except in 
terms of the completeness of the information content (P = 0.044). In the understanding variable, there 
was also no significant difference in the two groups of respondents, but in the practice variable there 
was a significant difference (P = 0.020), where respondent group one had a higher score than group two, 
namely 2.68 ± 0.474 and 2.28 ± 0.784 respectively. The accuracy in measuring the dose can be influenced 
by a person's motor skills, but complete information is still needed to reduce the potential for medica-
tion errors, so a guideline is needed that regulates the minimum information that must be included in 
drug labels in prescription services in Indonesia.
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Pemahaman Masyarakat tentang Desain dan Isi Informasi pada Etiket Obat

1. Pendahuluan

Medication error merupakan suatu peristiwa 
yang dapat dicegah dan tidak disengaja terjadi 
dalam proses pengobatan yang dapat menyebab-
kan kerugian pada pasien [1]. Medication error 
juga didefinisikan sebagai kemungkinan pengo-
batan yang tidak tepat waktu dan tidak efektif 
serta meningkatkan risiko bahaya pada pasien 
[2]. Pembuat resep (dokter) dan yang menyiap-
kan obat (apoteker) merupakan tokoh yang ber-
peran dalam menyebabkan medication error [3]. 
Apabila pasien salah dalam mengonsumsi obat 
atau tidak tepat maka akan menurunkan efekti-
vitas terapi. Medication Error Reporting System 
(MERS) mencatat bahwa medication error di Ma-
laysia pada tahun 2009 sampai 2012 terdapat 
17.357 kasus [4]. Pada penelitian tahun 2013 
terkait medication error yang dilakukan di RSUP 
Fatmawati Jakarta ditemukan bahwa pada taha-
pan dispensing atau penyiapan obat, potensi 
kesalahan yang terjadi karena pemberian etiket 
yang tidak lengkap sebesar 61% [5]. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang di-
lakukan pada tahun 2021 di Surabaya tentang 
komponen isi informasi pada etiket, responden 
menganggap bahwa yang penting dicantumkan 
dalam etiket adalah petunjuk penggunaan obat 
(84,6%), nama pasien (81,6%), dan nama apo-
tek (76,1%). Dalam penelitian ini juga ditemukan 
bahwa responden mengganggap ada beberapa 
informasi dalam etiket yang sangat tidak pen-
ting yaitu paraf apoteker (5,0%), bentuk sediaan 
(4,4%), dan nama apotek (4,0%) [6]. Temuan 
penelitian lainnya yang dilakukan pada tahun 
2021 di Surabaya diperoleh data bahwa kompo-
nen isi informasi pada etiket yang dianggap pen-
ting oleh responden yaitu petunjuk penggunaan 
obat (90,4%), nama obat (90,0%), dan nama 
pasien (82,1%) [7].

Antibiotik adalah obat yang digunakan untuk 
mengobati infeksi yang disebabkan oleh bakteri. 
Salah satu jenis obat antibiotik yang banyak bere-
dar di masyarakat adalah dalam bentuk sediaan 
sirup kering. Dalam penggunaan obat antibiotik 

sirup kering memerlukan perhatian khusus, mi-
salnya menggunakan sendok takar yang sesuai, 
mengocok dahulu obat sebelum diminum, dan 
memperhatikan dosis sesuai dengan etiket. Peng-
gunaan antibiotik yang tidak tepat akan menim-
bulkan dampak negatif seperti halnya menimbul-
kan resistensi terhadap antibiotik [8]. Antibiotik 
sirup kering efektif diberikan untuk anak – anak 
karena rasanya yang enak sehingga biasanya 
dapat membantu menghilangkan keengganan 
pada anak-anak dalam mengkonsumsi obat.

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifi-
kasi perbedaan pengetahuan, sikap dan praktik 
penggunaan obat oleh pasien yang diberikan ins-
truksi dengan dua desain etiket yang berbeda. 
Etiket desain satu menggunakan etiket berdasar-
kan studi pendahuluan yaitu etiket yang umum 
digunakan di Indonesia. Sedangkan etiket desain 
dua disusun berdasarkan guideline. Guideline 
yang akan digunakan yaitu FIP, USP, dan ACSQHC 
[9-11]. Saat pemberian etiket perlu memperhati-
kan apakah desain dan isi informasi pada etiket 
obat sudah cukup memadai dan menunjang in-
formasi terkait obat bagi pasien. Perlu dilakukan 
penelitian yang bertujuan untuk mengetahui si-
kap dan pemahaman masyarakat tentang desain 
dan isi informasi etiket obat pada obat antibiotik 
sirup kering di Kota Surabaya sehingga dapat dili-
hat sikap dan pemahaman pasien terkait kedua 
desain etiket tersebut.

2. Metode

Penelitian ini merupakan penelitian eksperi–
mental yaitu dengan memberikan perlakuan ber-
beda kepada dua kelompok subyek. Masing-ma-
sing kelompok subyek berjumlah 40 orang dan 
diberikan obat antibiotika sirup kering dengan 2 
macam etiket yang mempunyai desain dan isi in-
formasi yang berbeda. Desain pertama mengacu 
pada etiket umum yang digunakan oleh apotek di 
Surabaya. Dari hasil survei pendahuluan kepada 
20 apotek dimana rata-rata ukuan etiket sebesar 
6,5 cm x 5,0. Dari 20 etiket tersebut didapatkan 
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isi informasi yaitu identitas apotek, identitas apo-
teker, nomor resep, tanggal etiket, nama pasien, 
aturan pakai, dan terdapat beberapa yang men-
cantumkan informasi tambahan seperti “habis-
kan”.

 Desain kedua mengacu pada panduan negara-
negara seperti Australia, Unites States Pharma-
copeia (USP), dan International Pharmaceutical 
Federation (FIP). Desain juga akan dibuat ukuran 
lebih besar (6,5 cm x 8,9 cm). Hasil rangkuman 
komponen informasi obat paga panduan-pan-
duan tersebut dapat dilihat pada Tabel 1. Hasil 
dari desain etiket pertama dan kedua dapat dili-
hat pada Gambar 1 dan Gambar 2.

Pengambilan sampel yang dilakukan pada  
penelitian ini adalah non-random sampling,  yaitu 
accidental sampling. Kriteria sampel atau respon-
den adalah berusia 17 tahun atau lebih, dapat 

membaca dan memahami Bahasa Indonesia, ser–
ta bersedia berpartisipasi dalam penelitian. 
Pengambilan data dilakukan dengan menemui 
responden yang datang di Apotek Farmasi Air-
langga Surabaya. Pembagian kelompok respon-
den dilakukan dengan cara memberikan per-
lakuan dengan berselang seling sesuai dengan 
kedatangan responden. 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian 
ini adalah sediaan antibiotika sirup kering yang 
sudah direkonstitusi dan ditempeli etiket seba–
gaimana Gambar 1 dan Gambar 2; Penjelasan 
sebelum persetujuan yang memuat informasi 
tentang penelitian dan perlakuan terhadap calon 
responden; Informed concent; Kuesioner, berisi 
beberapa pertanyaan terkait sikap responden 
terhadap desain etiket, yang diukur menggunak-
an emoji scale dalam rentang skala 1-10, mulai 

Ketentuan Guideline

Australia USP FIP 
Ukuran 8 x 4 cm Tidak disebutkan Tidak disebutkan

Jenis font dan ukuran Arial (12) Arial (11) Arial (Tidak disebutkan)

Nama pasien √ √ √

Nama apotek √ √ √

Nama dokter penulis resep √ √ √

Tanggal penebusan resep √ √ √

Nomor resep √ √    -

Nama obat/merk √ √ √

Nama generik √ √ √

Kekuatan √ √ √

Aturan pakai/Dosis √ √ √

Rute pemberian √   - √

Peringatan √ √ √

Petunjuk penggunaan √ √ √

Tanggal kedaluwarsa √ √ √

Jumlah obat √ √ √

Indikasi √   - √

Bentuk sediaan √ √ √

No batch   -   -    -

Daftar eksipien   -   - √

Instruksi khusus √   - √

Penyimpanan √   - √

Barcode √   - √

Nama pemegang izin edar   -   - √

Tabel 1. Ketentuan etiket beberapa guideline

Yussi Ananda, Gusti Noorrizka, Yunita Nita, Mareta Rindang Andarsari dan Ana Yuda
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Variabel Parameter Indikator Pengukuran
Sikap Desain etiket Ukuran etiket Emoji scale mulai sangat tidak suka sampai 

sangat sukaFormat/tata letak informasi pada etiket

Isi informasi yang ditampilkan

Kelengkapan informasi yang ditampilkan

Tampilan secara keseluruhan

Pemahaman Isi informasi etiket Kadar bahan obat Penilaian pemahaman menggunakan checklist

Benar (skor = 1)

Salah (skor = 0)

Kegunaan obat

Aturan pakai

Lama terapi

Masa simpan

Penyimpanan

Praktik Aturan penggunaan Kadar bahan obat Penilaian praktik menggunakan checklist

Benar (skor = 1)

Salah (skor = 0)

Kegunaan obat

Aturan pakai

Tabel 2. Variabel, indikator dan pengukuran (skoring)

Gambar 2.  Etiket desain dua

Gambar 1.  Etiket desain satu

Pemahaman Masyarakat tentang Desain dan Isi Informasi pada Etiket Obat
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No. Keterangan Desain 1 Desain 2

n (%) n (%)
1 Usia

17-26 tahun 32 (80,0) 31 (77,5)
27-36 tahun 4 (10,0) 4 (10,0)
37-46 tahun 3 (7,5) 3 (7,5)
47-56 tahun 0 (0,0) 1 (2,5)
57-66 tahun 1 (2,5) 1 (2,5)

2 Jenis kelamin
Laki-laki 9 (22,5) 8 (20,0)
Perempuan 31 (77,5) 32 (80,0)

3 Pendidikan terakhir

SMA 26 (65,0) 26 (65,0)
S1 13 (32,5) 14 (35,0)
S3 1 (2,5) 0

4 Pekerjaan
ASN 1 (2,5) 1 (2,5)
Wiraswasta/pekerja mandiri 0 0
Karyawan swasta 11 (27,5) 11 (27,5)
Pelajar/mahasiswa 26 (65,0) 26 (65,0)
Ibu rumah tangga (IRT) 2 (5,0) 2 (5,0)

Tabel 3. Demografi responden

Yussi Ananda, Gusti Noorrizka, Yunita Nita, Mareta Rindang Andarsari dan Ana Yuda

dari sangat tidak suka hingga sangat suka; dan 
Check-list, berisi beberapa pertanyaan terkait pe–
mahaman informasi obat dan praktik penggu-
naan obat, yang dibacakan oleh peneliti. Jawaban 
responden akan diberi skor 0 apabila salah dan 1 
apabila benar. Variabel penelitian serta cara pe–
ngukuran dan skoring dapat dilihat pada Tabel 2.

Data yang diperoleh dianalisis secara deskrip-
tif untuk menggambarkan sikap terhadap desain 
etiket, pemahaman terhadap informasi obat pada 
etiket, serta praktik pengguanaan sesuai instruk-
si pada etiket, masing-masing untuk desain satu 
dan dua. Data disajikan dalam tabel berupa rata-
rata dan standar deviasi. Setelah itu dilakukan uji 
beda untuk mengetahui ada tidaknya perbedaan 
sikap, pemahaman, dan praktik penggunaan obat 
pada kedua desain etiket yang diteliti. Sebelum 
uji beda, dilakukan uji normalitas menggunakan 
Shapiro Wilk. Pada penelitian ini, data tidak ter-
distribusi normal, sehingga uji beda yang digu-
nakan yaitu Mann Whitney U Test. Dari hasil uji 
beda akan menunjukkan terdapat perbedaan 
bermakna dari kedua kelompok apabila nilai sig 
< 0,05 (12).

3. Hasil dan pembahasan

Penelitian ini telah disetujui oleh komisi etik 
Fakultas Farmasi Universitas Airlangga dengan 
nomor persetujuan etik No.10/LE/2023. Setelah 
mendapatkan persetujuan etik, penelitian dapat 
dilakukan dengan terlebih dahulu melakukan uji 
validitas isi dan rupa. Dalam melakukan uji validi-
tas isi dilakukan diskusi dengan pakar untuk me-
milih item yang akan digunakan dalam isi infor-
masi etiket lalu dilakukan ujicoba instrumen ke 
beberapa subyek yang mempunyai karakteristik 
yang mirip dengan calon responden penelitian. 
Pengambilan data dilakukan pada bulan Februari- 
Maret 2023. Terdapat 83 calon responden yang 
ditemui selama pengambilan data, namun 3 di-
antaranya tidak memenuhi kriteria dikarenakan 
tidak dapat membaca, stroke, dan tidak selesai 
dalam mengisi kuesioner. Sehingga penelitian ini 
melibatkan 80 responden dengan pembagian 40 
responden menilai desain satu dan 40 responden 
menilai desain dua. Sebaran data demografi dan 
karakteristik responden disajikan dalam Tabel 3.
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Data tentang sikap responden terhadap desa–
in etiket obat didapat dari penilaian responden 
pada tiap indikator dengan menggunakan face 
scale dengan rentang 1-10. Analisis data dilaku-
kan secara deskriptif dan analitik dengan menya-
jikan data ke dalam bentuk tabel rata-rata, stan-
dar deviasi, skor total, dan nilai signifikansi pada 
Uji Mann Whitney.

Berdasarkan Tabel 4, kelompok responden 
yang mendapat sediaan sirup kering dengan eti-
ket desain satu dan dua memberikan respon si-
kap yang tidak berbeda dalam hal ukuran, format 
dan tata letak, isi informasi, serta tampilan eti-
ket secara keseluruhan. Namun kelompok yang 
mendapat sediaan sirup kering dengan desain 
etiket dua menunjukkan respon yang berbeda 
secara bermakna dengan kelompok desain satu 
dalam hal kelengkapan isi informasi. Kelompok 
responden dua menyadari bahwa kelengkapan 
informasi yang ditampilkan pada etiket desain 
dua lebih lengkap daripada informasi pada etiket 
yang biasanya mereka dapatkan dari apotek. Ke-
lengkapan informasi pada etiket memengaruhi 
pemahaman konsumen terutama konsumen de-
ngan literasi kesehatan yang rendah [11]. Dalam 
hal ini, etiket desain dua memiliki keunggulan 
dalam segi isi informasi dan kelengkapan infor-
masi yang ditampilkan. Seperti halnya, obat an-
tibiotik sirup kering ini memerlukan perhatian 
khusus terkait cara penggunaan dan lama peng-
gunaan. Sehingga, informasi tersebut seharusnya 
ditampilkan pada etiket. 

Pada variabel pemahaman terhadap etiket 
obat, terdapat beberapa indikator yang diamati 
mengenai isi informasi apa saja yang dican-

tumkan pada etiket obat antibiotik sirup kering 
tersebut. Indikator dalam variabel pemahaman 
terdapat 8 item pertanyaan sebagaimana pada 
Tabel 5.

Tabel 5 menunjukkan distribusi jawaban benar 
pada masing-masing indikator pengetahuan, se-
dangkan Gambar 3 menunjukkan distribusi skor 
responden, dimana didapatkan bahwa skor rata-
rata pengetahuan responden yang mendapat se-
diaan sirup kering dengan etiket desain satu dan 
dua masing-masing adalah 5,40 ± 1,446 dan 5,53 
± 1,519. Hasil pengujian dengan uji Mann Whit-
ney didapat hasil nilai signifikansi sebesar 0,868 
yang berarti tidak terdapat perbedaan pemaha-
man dari responden terhadap kedua desain. Di-
dapatkan hasil persentase pemahaman respon-
den yang menjawab benar terkait kadar bahan 
obat pada desain satu (57,5%) sedangkan pada 
desain dua (70%). Pada desain satu, peneliti tidak 
mencantumkan kadar bahan obat dalam etiket 
sehingga responden harus membaca kadar bahan 
obat yang tertera dalam kemasan obat. Sedang-
kan pada desain dua, peneliti mencantumkan 
kadar bahan obat dalam etiket sehingga persen-
tase benar pada responden yang menerima de-
sain dua lebih besar. Pada penelitian ini, peneliti 
menggunakan obat antibiotik sirup kering yaitu 
salah satu merk dagang dari Amoksisilin 125 
mg/5 mL (60 mL). Dalam etiket wajib disertakan 
nama bahan aktif obat agar membantu konsumen 
menemukan informasi [11].

Pada desain satu peneliti menggunakan ins-
t ruksi aturan pakai dengan format “3 x sehari”. 
Sedangkan pada desain dua peneliti menuliskan 
aturan pakai dengan format “Tiga kali sehari”. 

No Indikator  x ̅ ± SD Nilai Sig. Hasil
Desain 1 Desain 2

1 Ukuran etiket 8,50 ± 0,905 7,90 ± 1,836 0,265 Tidak ada perbedaan

2 Format/tata letak informasi pada etiket 8,50 ± 1,377 8,37 ± 1,496 0,812 Tidak ada perbedaan

3 Isi informasi yang ditampilkan 8,87 ± 1,244 8,75 ± 1,497 0,948 Tidak ada perbedaan

4 Kelengkapan informasi yang ditampilkan 8,42 ± 1,631 8,65 ± 1,424 0,044 Ada perbedaan

5 Tampilan etiket secara keseluruhan 8,75 ± 1,214 8,30 ± 1,620 0,298 Tidak ada perbedaan

Skor total 42,57 ± 4,162 41,97 ± 6,174 0,870 Tidak ada perbedaan

Keterangan:  n= 40 (setiap kelompok)

Tabel 4. Hasil skor facescale dan analisis sikap masyarakat terhadap tampilan desain etiket

Pemahaman Masyarakat tentang Desain dan Isi Informasi pada Etiket Obat
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No Butir pertanyaan Responden yang menjawab benar

Desain 1 n (%) Desain 2 n (%)

1 Berapa kadar bahan obat yang terkandung dalam obat ini? 23(57,5) 28(70,0)

2 Apa kegunaan dari obat ini? 21(52,5) 35(87,5)

3 Berapa kali obat ini diminum dalam sehari? 39(97,5) 40(100,0)

4 Kapan waktu minum obat ini? 21(52,5) 30(75,0)

5 Berapa mL setiap minum obat ini? 19(47,5) 19(47,5)

6 Sampai kapan obat ini harus digunakan? 4(10,0) 30(75,0)

7 Sampai kapan obat ini harus disimpan? 13(32,5) 35(87,5)

8 Bagaimana penyimpanan obat ini? 40(100,0) 40(100,0)

Tabel 5. Persentase jawaban benar responden terhadap isi informasi etiket

Gambar 3.  Diagram jumlah responden terhadap skor jawaban

Menampilkan dengan jelas frekuensi dan durasi 
minum obat secara efektif serta menggunakan 
istilah yang yang mudah dipahami akan mening-
katkan pemahaman konsumen [11,13]. 

Mayoritas responden beranggapan bahwa 
penggunaan obat antibiotik sirup kering amok-
sisilin diminum dengan aturan pakai sehari tiga 
kali yaitu pagi, siang, dan malam. Aturan pakai 
antibiotik amoksisilin diminum dengan interval 
waktu setiap delapan jam [14]. Penggunaan an-
tibiotik apabila tidak tepat akan menimbulkan 
terjadinya resistensi antibiotik [15]. Pada etiket 
desain satu terdapat beberapa responden yang 
masih mengganggap bahwa obat sirup dapat di–
simpan sampai expired date. Masa simpan obat si-
rup antibiotik dalam penelitian ini selama empat 
hari. Pada etiket desain dua keterangan diberi-
kan dalam bentuk tanggal seperti “Masa simpan 
sampai tanggal 09/03/2023”. Informasi meng-
gunakan tanggal lebih disukai sehingga masyara-

kat tidak perlu menghitung tanggal pembuangan 
[11]. Dalam penelitian ini, masyarakat melaku-
kan praktik bagaimana cara menggunakan obat 
antibiotik sirup kering. Hal yang pertama dilaku-
kan oleh responden adalah memilih sendok un-
tuk minum kemudian mengocok botol obat sirup. 
Indikator lain yang dilihat adalah pengukuran 
ketepatan dosis.

Tabel 6 menunjukkan hasil skor praktik peng-
gunaan obat pada kedua kelompok. Distribusi 
jawaban benar pada masing-masing kelompok 
res ponden dapat dilihat pada Gambar 4. Hasil 
skor rata-rata praktik penggunaan obat pada ke-
lompok responden yang mendapat antibiotika 
sirup kering dengan stiket desain satu dan dua 
adalah masing-masing 2,68 ± 0,474 dan 2,28 
± 0,784. Hasil uji beda menggunakan uji Mann 
Whitney menunjukkan hasil perbedaan yang 
signifikan (P = 0,020). Pada hasil mengenai per-
sepsi tentang kelengkapan informasi, kelompok 
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No Materials Desain 1 Desain 2
Benar Salah Benar Salah 
n (%) n (%) n (%) n (%)

1 Pemilihan alat takar 40 (100,0) 0 (0,0) 40 (100,0) 0 (0,0)
2 Mengocok dahulu 27 (67,5) 13 (32,5) 25 (62,5) 15 (37,5)
3 Mengukur dosis 27 (67,5) 13 (32,5) 26 (65,0) 14 (35,0)

Table 6. Skor praktik penggunaan obat

responden yang mendapat sediaan sirup kering 
dengan desain dua mempunyai skor sikap yang 
lebih tinggi. Namun, hasil uji praktik penggunaan 
munjukkan hasil yang sebaliknya yakni kelom-
pok satu mempunyai skor lebih tinggi. Hal terse-
but dapat disebabkan karena mengukur dosis 
berhubu ngan dengan keterampilan motorik sese-
orang dan tidak selalu berkaitan dengan pengeta-
huan atau kelengkapan informasi yang didapat-
kan. Hal ini terlihat pada hasil penelitian dimana 
terdapat 32,5% responden yang mendapat etiket 
desain satu dan 35,0% responden yang mendapat 
etiket desain dua tidak menuangkan obat ke sen-

dok takar sebanyak 5 mL seperti yang tertera 
pada Gambar 5. Volume yang berbeda dapat 
mengakibatkan dampak yang tidak diinginkan 
terutama terjadinya resistensi antibiotika karena 
tidak sesuai dengan petunjuk kebutuhan dosis 
pasien [16].

Penelitian ini hanya menggunakan satu ske-
nario yaitu sediaan antibiotika sirup kering de-
ngan isi dan desain etiket yang berbeda. Dalam 
perkembangan sediaan kefarmasian, banyak 
sekali bentuk sediaan yang membutuhkan ins-
truksi yang lebih lengkap dan detail untuk men-
jamin kebenaran penggunaan obat. Penelitian 

Gambar 4.  Diagram jumlah responden terhadap skor jawaban

Gambar 5.  Praktik pengukuran dosis yang tidak tepat

Pemahaman Masyarakat tentang Desain dan Isi Informasi pada Etiket Obat
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lain perlu dikembangkan untuk mengidentifikasi 
potensi medication error yang disebabkan karena 
minimnya informasi pada etiket obat sehingga 
suatu saat dapat dirumuskan panduan mengenai 
informasi minimal yang harus ada dalam etiket 
pada pelayanan resep dan berlaku secara nasio-
nal di Indonesia

4. Kesimpulan

Tidak ada perbedaan sikap masyarakat terha-
dap komponen desain etiket yang meliputi uku-
ran, tata letak, isi informasi, dan desain etiket 
secara keseluruhan. Responden dalam penelitian 
memiliki persepsi bahwa desain dua memiliki in-
formasi yang lebih lengkap. Pada variabel penge-
tahuan juga tidak ada perbedaan bermakna pada 
kedua kelompok responden, namun pada prak-
tik penggunaan obat terdapat perbedaan ber-
makna. Dibutuhkan panduan yang jelas tentang 
penulisan etiket di Indonesia untuk menjamin 
kebenaran penggunaan obat oleh pasien sehing-
ga mencegah medication error yang mengancam 
keselamatan pasien.
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