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ABSTRAK

Di Indonesia menunjukkan tingginya penggunaan antibiotik tanpa resep dokter dengan
prevalensi 86,10%. Di Sambas, mayoritas masyarakat kurang tepat dalam menggunakan
antibiotik. Pengetahuan yang baik mendorong perilaku yang baik, kurangnya pengetahuan dapat
memengaruhi sikap dan perilaku terkait penggunaan antibiotik yang baik. Mengetahui pengaruh
pengetahuan terhadap perilaku penggunaan, sikap berpengaruh terhadap perilaku penggunaan
serta mengetahui pengetahuan dan sikap berpengaruh terhadap perilaku penggunaan antibiotik di
desa Kuala Kecamatan Selakau. Penelitian Kuantitatif, dengan kausalitas, yaitu desain penelitian
yang disusun untuk meneliti kemungkinan adanya hubungan sebab-akibat antar variabel.
Penelitian dilaksanakan di desa Kuala Kecamatan Selakau, pengambilan data secara primer dan
sekunder dengan alat kuesioner dan analisis data seperti analisis Univariat, Bivariat dan
Multivariat, bertujuan untuk menguji hipotesis yang telah ditetapkan. Hasil uji normalitas data
terdistribusi normal 0,126 > 0.05, uji multikolineritas menyatakan tidak ada korelasi yang tinggi
adapun data tidak heteroskodasitas sehingga nilai regresi dikatakan baik. Hasil uji t pengetahuan
berpengaruh terhadap perilaku penggunaan (0,019 < 0,05), sikap tidak berpengaruh terhadap
perilaku penggunaan (0,887 > 0,05), sedangkan uji f pengetahuan dan sikap berpengaruh bersama-
sama terhadap perilaku penggunaan antibiotik (0,02 < 0,05). Dari hasil penelitian dapat
disimpulkan pengaruh pengetahuan dan sikap terhadap perilaku penggunaan berpengaruh rendah
tapi pasti sebesar 8%.

Kata kunci : Antibiotik, Pengetahuan, Sikap, Perilaku penggunaan

ABSTRACT
Prevalence of 86.10%. In Sambas, the majority of people are less appropriate in using
antibiotics. Good knowledge encourages good behavior, but a lack of understanding can affect
attitudes and behaviors related to good antibiotic use. Knowing the effect of knowledge on usage
behavior, attitudes affect usage behavior, and knowledge and attitudes affect the behavior of
antibiotic use in Kuala village, Selakau sub-district. Quantitative research, with causality, is a
research design designed to examine the possibility of a cause-effect relationship between

Open Journal Systems STF Muhammadiyah Cirebon : ojs.stfmuhammadiyahcirebon.ac.id



80 ISSN: 2716-3644 (p) 2776-2823 (¢)

variables. The research was conducted in Kuala Village, Selakau Subdistrict, Primary and
Secondary data collection with questionnaire tools and data analysis such as Univariate,
Bivariate, and Multivariate analysis, aims to test the hypothesis that has been set. Normality test
results normally distributed data 0,126 > 0,05, The Multicollinearity test states there is no high
correlation while the data is not Heteroskodasitas so the regression value is said to be good. The
results of the t-test knowledge affect the use behavior (0,019 < 0,05), the attitude does not affect
the use behavior (0,887 > 0,05), while the f-test knowledge and attitude together affect the
behavior of antibiotic use (0,02 < 0,05). From the results of the study, it can be concluded that the
effect of knowledge and attitudes on usage behavior has a low but definite effect of 8%.

Keywords: Antibiotics, Knowledge, Attitude, Usage Behavior

PENDAHULUAN

Resistensi antibiotik salah satu masalah utama dibidang kesehatan, karena penggunaan yang
banyak dan tidak rasional (fitri et al., 2017). Beberapa temuan penelitian menunjukkan tingginya
angka kematian akibat resistensi antibiotik di negara maju, seperti Amerika Serikat dan Eropa,
dengan jumlah mencapai 23.000 dan 25.000 orang pertahun, secara berturut-turut (Pratama et al.,
2019). Oleh karena itu, kementerian kesehatan mengeluarkan permenkes nomor 8 tahun 2015
tentang program pengendalian resitensi antimikroba di rumah sakit. Dokumen ini menekankan
peran penting Apoteker dalam penerapan penggunaan antibiotik secara bijak melalui pelayanan
farmasi klinik, sejalan dengan standar pelayanan kefarmasian di rumah sakit (Permenkes Nomor
58 Tahun 2014) (Faizah & Putra, 2019).

Menurut WHO (World Health Organization) Asia Tenggara prevalensi resistensi antibiotik
tertinggi dan menjadi perhatian global, diperkirakan pada tahun 2050 jumlah kematian akibat
resistensi antimikroba akan melampaui jumlah kematian akibat kanker (Mariana et al., 2021).
Hasil data Riskesdas 2013 menunjukkan 35,2% masyarakat Indonesia melakukan pengobatan
mandiri dan 86,10% masyarakat mendapatkan antibiotik tanpa resep dokter (Kemenkes, 2021).

Penelitian terdahulu mengungkapkan sebagaian besar masyarakat Sambas masih belum tepat
dalam menggunakan antibiotik, 51% orang memiliki tingkat pengetahuan rendah dan 63,75%
memiliki sikap negatif terhadap penggunaan antibiotik (Fitri ez al., 2017). Data dari Puskesmas
Selakau menunjukkan bahwa penggunaan antibiotik di wilayah tersebut cukup tinggi, Amoksisilin
kaplet 500 mg sebesar 28,37% dan Sefadroksil kapsul 500 mg sebesar 22,87% yang menjadi dua
jenis antibiotik yang paling banyak digunakan pada Januari-Oktober 2023, Semakin besar
penggunaan antibiotik maka semakin besar pula kemungkinan terjadinya resistensi antibiotik
(Heningtyas & Hendriani Rini, 2018).

Pengetahuan merupakan hasil dari suatu pemikiran yang di dapat dari jalur komunikasi atau
pemebelajaran yang diterima dari seseorang, pengetahuan dapat membentuk suatu perilaku
terbuka (Fadli & Wardianto, 2023). Adapun sikap merupakan kecenderungan untuk bertindak
terhadap suatu objek dengan menilainya dalam konteks tertentu (Fadli & Ernawati, 2022).
Sedangkan perilaku adalah semua kegiatan atau aktivitas manusia, baik yang dapat diamati
langsung maupun yang tidak dapat diamati dari luar (Rachmawati, 2019).

Menurut Fatmawati (2014), terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan, sikap dan
perilaku penggunaan antibiotik. Jika pengetahuan baik maka perilaku penggunaan juga akan baik
begitu sebaliknya, sikap berhubungan dengan pengetahuan dan perilaku, sikap yang baik membuat
perilaku yang baik. Hal ini karena pengetahuan dan sikap penting mendorong perilaku yang baik
(Anisafitri, 2021). Sehingga dengan pengetahuan yang rendah akan memengaruhi sikap dan
perilaku tentang penggunaan antibiotik yang rasional.
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Adapun desa Kuala Kecamatan Selakau, akses menuju pelayanan Kesehatan berjarak cukup
jauh, seperti menuju Puskesmas, Apotek, dan Dokter Klinik (1,5-3 km) serta Rumah Sakit (18-20
km) hal ini memberikan gambaran suatu kendala bagi masyarakat dalam mendapatkan perawatan
dan pelayanan kesehatan yang memadai sehingga menjadi suatu faktor terjadinya resistensi
antibiotik. Penelitian ini belum pernah ada sebelumnya di Desa Kuala Kecamatan Selakau tentang
pengaruh pengetahuan dan sikap terhadap perilaku penggunaan antibiotik (Fitri, 2017).

Berdasarkan hal-hal tersebut, peneliti tertarik untuk meneliti tentang “Pengaruh Pengetahuan
dan Sikap Terhadap Perilaku Penggunaan Antibiotik di Desa Kuala Kecamatan Selakau” yang
diharapkan dapat memberikan wawasan mendalam mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi
penggunaan antibiotik di masyarakat setempat. Sehingga Penelitian yang dilakukan ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh pengetahuan terhadap perilaku penggunaan antibiotik, pengaruh sikap
terhadap perilaku penggunaan antibiotik serta pengaruh pengetahuan dan sikap terhadap perilaku
penggunaan antibiotik.

METODE PENELITIAN
Desain Penelitian

Penelitian ini termasuk kedalam penelitian kuantitatif, dengan desain penelitian kausalitas,
yaitu desain penelitian yang disusun untuk meneliti kemungkinan adanya hubungan sebab akibat
antar variabel (Abdullah, 2015). Jadi, pada penelitian ini terdapat variabel independent (variabel
yang mempengaruhi) dan variabel dependent (dipengaruhi). Penelitian dilaksanakan di desa Kuala
Kecamatan Selakau, pengambilan data secara primer dan sekunder pengumpulan datanya dengan
menggunakan instrumen penelitian yaitu kuisioner dan analisis data yang diteliti yaitu analisis
Univariat, Bivariat dan Multivariat, bertujuan untuk menguji hipotesis yang telah ditetapkan
(Sugiyono, 2022).

Jalannya Penelitian

Langkah-langkah yang dilakukan dalam pengumpulan data untuk penelitian ini adalah sebagai
berikut:
1. Tahap Persiapan

a. Peneliti melakukan uji validitas dan realibitas kuesioner setelah mendapat persetujuan dari
dosen pembimbing yang kemudian dilakukannya pengujian kode etik.

b. Peneliti mengumpulkan responden dengan teknik accidental sampling, Teknik ini
merupakan teknik non probability sampling. Jumlah sampel yang digunakan untuk
penelitian ini adalah 97 sampel dari total 2.917 penduduk desa Kuala Kecamatan Selakau,
didapatkan dengan menggunakan rumus Slovin.

2. Tahap Pelaksanaan

a. Setelah responden terkumpul, peneliti menyebar kuesioner kepada responden secara
offline dalam bentuk lembaran kuesioner yang telah diuji kevaliditas dan realibilitas.
Kuesioner tersebut berisi informed consent, kuesioner pengetahuan, kuesioner sikap,
kuesioner perilaku penggunaan

b. Responden mengisi informed consent terlebih dahulu sebagai bukti bahwa responden
bersedia menjadi sampel dalam penelitian ini

c. Responden yang bersedia menjadi sampel kemudian dipertimbangkan berdasarkan
pemenuhan kriteria inklusi dan eksklusi penelitian

d. Responden mengisi kuesioner secara keseluruhan tanpa ada paksaan dari pihak manapun

e. Setelah jawaban terkumpul, maka dilakukannya pengolahan data seperti dibawah ini:

1) Editing
Editing merupakan proses meneliti data yang diperoleh dari hasil wawancara atau
kuesioner yang dikumpulkan untuk memastikan ataupun mengkoreksi data yang
didapatkan sudah tertata dengan baik dan diproses (Fadli, 2019). Editing ini

Pengaruh Pengetahuan Dan Sikap Terhadap... (Fadli, dkk)



82

2)

3)

4)

5)

ISSN: 2716-3644 (p) 2776-2823 (¢)

bertujuan agar tidak ada kesalahan — kesalahan yang terdapat pada pengambilan
data dilapangan yang bersifat mengkoreksi.

Coding

Coding merupakan kegiatan mengklarifikasikan jawaban-jawaban dari para
responden berdasarkan macam — macamnya, hal ini dilakukan dengan memberi
tanda / kode pada masing - masing jawaban (Fadli, 2019).

Scoring

Scoring merupakan langkah penentuan skor terhadap jawbaan responden yang
dilakukan dengan membuat klasifikasi dan kategori yang sesuai tergantung pada
opini responden.

Perhitungan scoring ini menggunakan skala guttman dengan penggukuran sebagai
berikut (Sugiyono, 2022):

a) Skor 1 untuk jawaban benar / setuju / ya

b) Skor 0 untuk jawbaan salah / tidak setuju / tidak

Perhitungan scoring dengan menggunakan skala /ikert dengan penggukuran sebagai
berikut (Sugiyono, 2022):

a) Skor 5 untuk jawaban sangat setuju

b) Skor 4 untuk jawaban setuju

c¢) Skor 3 untuk jawaban ragu — ragu

d) Skor 2 untuk jawaban tidak setuju

e) Skor 1 untuk jawaban sangat tidak setuju

Tabulasi

Tabulasi merupakan proses penyusuanan data ke dalam bentuk file (Fadli, 2019).
Tabel yang dibuat dengan berisikan data yang telah diberi kode sesuai dengan
analisis yang digunakan.

Penyajian data tersusun

Penyajian data tersusun merupakan hasil penyusun dan pengelompokkan data —
data tersebut di atas, maka data dapat disajikan dalam bentuk tabel, gambar, bagan,
ataupun peta.

Analisis Data

a.

Analisis Univariat

Analisis univariat bertujuan untuk menjelaskan atau menggambarkan karakteristik tiap

stiap variabel penelitian (Notoatmodjo, 2018). Data univariat meliputi karakteristik
responden seperti umur, pekerjaan, pendidikan terakhir dan variabel penelitian seperti
pengetahuan, sikap dan perilaku penggunaan.

Tabel 1. Analisa Data Univariat

Variabel Hasil Ukur Skala

Pengetahuan Baik, > 71% Rasio (Sugiyono, 2022)

Cukup, 50% - 70%
Kurang, <49%

(Elhadi et al, 2021)

Sikap Sangat baik, 76% - 100% Interval (Sugiyono, 2022)
Baik, 51% - 75%
Tidak baik, 26% - 50%
Sangat tidak baik, 0% - 25%

(Akdon, 2013)
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Perilaku Baik, > 71% Rasio (Sugiyono, 2022)
Penggunaan Cukup, 50% - 70%
Kurang, < 49%
(Elhadi et al, 2021)

Sumber : Data yang diolah, 2024

Analisis Bivariat
Analisis Bivariat bertujuan untuk mencari hubungan antar dua variabel atau lebih yang
akan diteliti. Analisis bivariat ini digunakan sebelum menguji analisis multivariat dengan uji
regresi linear berganda, adapun analisis yang diuji sebagai berikut
a) Uji Normalitas
Uji normalitas menggunakan uji kolmoggorov Smirnov karena sampel > 50, data
terdistribusi normal dengan nilai signifikansi > 0,05 dan tidak terdistribusi normal jika
nilai signifikansi < 0,05 (Sugiyono, 2022). Jika data terdistribusi normal maka pemilihan
dengan uji regresi linear berganda terpenuhi.
b) Uji Multikolineritas
Uji multikolineritas ini bertujuan untuk melihat ada tidaknya korelasi antar variabel bebas
dalam persamaan regresi, jika variabel bebas saling berkorelasi maka variabel terikat tidak
orthogonal. Variabel orthogonal adalah variabel bebas yang nilai korelasi antar sesama
variabel bebas sama dengan nol, apabila VIF melebihi angka 10 atau tolerance dari 0,10
maka dinyatakan terjadi gejala multikolineritas dan sebaliknya jika VIF kurang dari 10
atau tolerance lebih dari 0,10 maka dinyatakan tidak terjadi gejala multikolineritas
(Ghozali, 2017).
¢) Uji Heterokedasitas
Uji heteroskedasitas ini bertujuan untuk melihat apakah terdapat ketidaksamaan varians
dari residual satu pengamatan ke pengamatan yang lain. Model regresi yang memenuhi
persyaratan adalah terdapat kesamaan varians dari residual satu pengamatan ke
pengamatan lain tetap atau disebut homoskedasitas, dengan melihat nilai (p > 0,05) maka
homoskedasitas atau tidak terjadi heteroskedasitas, adapun dengan melihat grafik
scatterplot antara SREID (nilai Residual) dan ZPREID (nilai prediksi) untuk
menunjukkan pola penyebaran titik — titik diatas atau dibawah sumbu Y dan titik — titik
membentuk pola tertentu maka dikatakan homoskedasitas atau tidak heteroskedasitas
(Ghozali, 2017).
Analisis Multivariat
Analisis multivariat bertujuan untuk melakukan analisis pengaruh beberapa variabel bebas
terhadap sejumlah variabel tak bebas secara bersamaa (Wustqa et al, 2018). Dalam penelitian
ini analisis multivariat yang digunakan adalah analisis regresi linear berganda. Analisis linear
berganda dilakukan dengan menguji hipotesa seperti uji t dan uji f. Setelah itu, dilakukan uji
persamaan regresi linear berganda dan uji koefisien determinasi, koefisien determinasi
bertujuan untuk mengetahui berapa persen pengaruh yang diberikan variabel bebas terhadap
variabel terikat.

Hasil Dan Pembahasan
Analisis Univariat

1.

Karakteristik Responden

Karakteristik responden ialah suatu gambaran mengenai karakteristik responden yang
meliputi umur, pekerjaan dan pendidikan terakhir. Kuesioner ini disebarkan di Desa Kuala
Kecamatan Selakau pada saat kegiatan rutin di Desa tersebut yaitu kegiatan POSYANDU
yang dilaksanakan pada tanggal 26 April 2024 sebanyak 97 sampel.
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a) Umur
Rentang umur dalam penelitian ini termasuk dalam kriteria inklusi sehingga
responden dibatasi dari segi umur dalam memenubhi persyaratan untuk mengisi kuesioner
penelitian ini dimna kriteria inklusi responden yaitu usia produktif 15 — 64 tahun.

Tabel Il. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Umur

Umur Frekuensi Persentase (%)
20 - 23 Tahun 6 6.2
24 — 27 Tahun 9 9.3
28 — 31 Tahun 18 18.6
32 — 35 Tahun 15 15.5
36 — 39 Tahun 13 13.4
40 — 44 Tahun 11 11.3
45 — 49 Tahun 10 10.3
50 — 53 Tahun 15 15.5
Total 97 100

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel II diatas, maka dapat dilihat bahwa responden dengan usia termuda
berada pada rentang usia 20 — 23 tahun sebanyak 6 responden atau 6.2 % dan usia
responden dengan usia tertua berada pada rentang usia 50 - 53 tahun dengan jumlah 15
orang atau 15.5 % adapun usia yang paling banyak menjadi responden yaitu rentang usia
28 — 31 tahun dengan jumlah frekuensi 18 responden atau setara dengan 18.6 % dari 97
responden, hasil ini didapatkan dari penelitian yang dilakukan didesa kuala kecamatan
selakau pada saat kegiatan rutin yaitu POSYANDU.

b) Pekerjaan

Berdasarkan jenis pekerjaan dalam penelitian ini tidak termsuk ke dalm kriteria

inklusi sehingga responden tidk dibatasi dari segi pekerjaannya.

Tabel lll. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan Frekuensi Persentase (%)
Guru 2 2.1
Ibu Rumah Tangga 74 76.3
PNS 7 7.2
Swasta 7 7.2
Wiraswasta 7 7.2
Total 97 100.0

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel III, dapat dilihat bahwa jumlah responden yang mengisi kuesioner
penelitian ini dengan persentase pekerjaan tertinggi adalah pekerjaan ibu rumah tangga
dengan jumlah 74 setara dengan 76.3%, dan paling rendah pekerjaan pada hasil data
yang didapatkan adalah pekerjaan Guru sebanyak 2 orang setara dengan 2.1%,
sedangkan untuk PNS, Swasta dan Wiraswasta sebanyak 7 orang setara dengan 7.2%
dari 97 responden yang mengisi. Hal ini terjadi karena ibu rumah tangga mempunyai
kesempatan untuk hadir membawa anaknya secara langsung tetapi tidak memungkinkan
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profesi pekerjaan lain tidak mempunyai kesempatan untuk hadir, tetapi pada hasil data
yang didapatkan pada tanggal 26 april 2024 kebanyakan ibu rumah tangga yang
berkesempatan hadir dalam rangka POSY ANDU bayi dan balita.

Pendidikan Terakhir

Pada penelitian ini pendidikan terakhir bukan termasuk kriteria inklusi, dimana
penduduk desa Kuala kecamatan Selakau dengan status pendidikn terakhir apapun dapat
mengisi kuesioner penelitian ini atau dapat menjadi responden.

Tabel 1V. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan Terakhir

Pendidikan Terakhir Frekuensi Persentase (%)
SD 32 33
SMP 24 24.7
SMA 30 30.9
Diploma 5 5.2
Sarjana 6 6.2
Total 97 100.0

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan tabel IV, dapat dilihat bahwa dari 97 responden yang mengisi kuesioner
di desa kuala kecamatan selakau jumlah tertinggi yaitu responden dengan pendidikan
terakhir SD (Sekolah Dasar) dengan jumlah persentase 33% atau sebanyak 32
responden, yang paling sedikit pada karakteristik pendidikan terakhir responden yaitu
Diploma dengan jumlah sebanyak 5 responden setara dengan 5.2%. Pada penelitian yang
dilakukan oleh Meinitasari, dkk (2021), mengatakan bahwa pendidikan terakhir
memiliki hubungan antara tingkat pendidikan dengan pengetahuan dalam penggunaan
antibiotik pada Masyarakat. Adapun dimana jika semakin tinggi tingkat pendidikan
seseorang maka semakin banyak dan mudah orang tersebut menerima informasi
sehingga pengetahuannya akan semakin meningkat (Ivoryanto, dkk, 2017).

2. Tingkatan Variabel

Jawaban responden terhadap item pernyataan disetiap variabel itu dapat berbeda-beda.

Begitupun dengan interprestasi dari setiap skor pada setiap item pertanyaan. Frekuensi paada
setiap jawaban responden dapat dilihat pada tabel dibawabh ini:

a)

Pengetahuan

Pengetahuan adalah hasil dari sutau pemikiran yang di dapat dari jalur komunikasi
atau pembelajaran yang diterima dari seseorang, pengetahuan dapat membentuk suatu
perilaku terbuka (Fadli & Wardianto, 2023).

Tabel V. Persentase Hasil Penilaian Responden Terhadap Variabel Pengetahuan

Kategori frekuensi Persentase(%)
Baik 28 23.7
Cukup 32 34.0
Kurang 37 42.3
Total 97 100.0

Sumber : Data yang diolah, 2024
Berdasarkan hasil yang tertera pada tabel V, dapat dilihat bahwa pengetahuan

responden berada pada kategori kurang sebanyak 42.3%, kategori cukup sebanyak 34%
dan kategori baik sebnayak 23.7%. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa tingkat
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pengetahuan responden berada pada kategori kurang dengan persentase 42.3%.
Berdasarkan fakta dilapangan diketahui bahwa pengetahuan masyrakat kurang dalam
penggunaan antibiotik, akan tetapi dengan pengetahuan yang baik tidak menjamin
seseorang untuk bijak dan tepat dalam penggunaan antibiotik (Anisafitri, 2021).

Sikap
Sikap merupakan kecendrungan untuk bertindak terhadap suatu objek dengan

menilainya dalam konteks tertentu (Fadli & Ernawati, 2022).

Tabel V1. Persentase Hasil Penilaian Responden Terhadap Variabel Sikap

Kategori Frekuensi Persentase (%)
Sangat baik 9 9.3
Baik 80 82.5
Tidak baik 6 6.2
Sangat tidak baik 2 2.1
Total 97 100.0

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dapat dilihat pada tabel VI, bahwa
kategori sangat baik sebanyak 9.3%, kategori baik sebanyak 82.5%, kategori tidak baik
sebanyak 6.2% dan kategori sangat tidak baik sebanyak 2.1%. Dengan demikian dapat
disimpulkan bahwa persentase tertinggi pada variabel sikap berada pada kategori baik
yaitu dengan jumlah persentase 82.5%. Hal ini dapat diartikan bahwa responden baik
dalam menerima, merespon, menghargai, dan bertanggung jawab dalam penggunaan
antibiotik.

Perilaku Penggunaan

Perilaku adalah semua kegiatan atau aktivitas manusia, baik yang dapat diamati

langsung maupun yang tidak dapat diamati dari luar (Rachmawati, 2019).

Tabel VII. Persentase Responden Terhadap Variabel Perilaku Penggunaan

Kategori Frekuensi Persentase(%)
Baik 21 21.6
Cukup 39 40.2
Kurang 37 38.1
Total 97 100.0

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan hasil dari tabel VII, dapat dilihat bahwa responden pada penelitian ini
memiliki kategori baik yaitu sebanyak 21.6%, kategori cukup dengan jumlah sebanyak
40.2% dan persentase kurang dengan jumlah 38.1%. hal ini dapat disimpulkan bahwa
persentase tertinggi pada variabel perilaku penggunaan yaitu kategori cukup dengan
jumlah persentase 38.1%.

Analisis Bivariat

Setelah dilakukan pengujian berdasarkan tingkatan responden terhadap variabel dan

karakteristik (uji univariat), maka selanjutnya dilakukan uji bivariat dengan metode asumsi klasik,

dimana asumsi klasik dilakukan untuk mengetahui pakah data yang digunakan layak untuk

dianalisis, karena tidak semua data dapat dianalisis dengan regresi (Mayasari, 2021).
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1. Uji Normalitas
Uji normalitas pada penelitian ini dilakuakn dengan menggunakan uji Kolmogorov
Smirnov karena metode ini dilakukan dengan jumlah sampel lebih dari 50 responden, data
terdistribusi normal dengan signifikansi > 0.05 dan tidak terdistribusi normal jika nilai
signifikansi < 0.05 (Sugiyono, 2022). Jika data terdistribusi normal maka dapat dilanjutkan
dengan uji regresi linear berganda

Tabel VIII. Normalitas

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

Unstandardiz

ed Residual

¥l a7
Mormal Parameters®:? Mean .Qoooooo
Std. Deviation 115231102

Most Extreme Differences Absolute 081
Fositive 062

Megative -.081

Test Statistic .081
Asymp. Sig. (2-tailed) 126%

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan Tabel VIII, dapat dilihat bahwa nilai signifikansi Asymp.Sig. (2-tailed)
sebesar 0.126 > 0.05. Maka sesuai dengan pengambilan Keputusan pada penelitian ini yaitu
menggunakan uji Kolmogrov-Smirnov, dimana data dinyatakan terdistribusi normal.
Dengan demikian, asumsi normalitas pada metode regresi sudah terpenuhi, sehingga pada
penelitian ini yaitu penelitian jenis parametik. Adapun pada pengujian normalitas ini
dilakukan dengan menguji nilai residualnya, model regresi yang baik apabila memiliki
residual yang terdistribusi normal.

Normal P-P Plot of Regression Standardized Residual

Dependent Variable: perilaku penggunaan

1.0

0.8

0.6 (e

0.4

Expected Cum Prob

0.0 T T
oo 02 o4 o6 os 10

Observed Cum Prob

Gambar 1. Hasil Uji Normalitas Dalam Bentuk Histogram

Berdasarkan gambar 1 dapat dilihat bahwa terdistribusi normal dimana data ploting
(Titik-titik) yang menggambarkan data sesungguhnya mengikuti garis diagonal (Ghozali,
2017).

2. Uji Multikolineritas
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Uji multikominearitas dilakukan untuk menguji ada tidaknya korelasi antara variabel bebas
dalam persamaan regresi (Ghozali, 2018). Jika variabel independen saling berkorelasi, maka
variabel-variabel ini tidak orthogonal.

Tabel IX. Multikolineritas

Unstandardized Standardized

Collinearity

Coefficients Coefficients Statisti
Model t Sig. austies
B Std.Error Beta Tolerance  VIF
1 (Constant) 1.085  .703 1.543  .126
pengetahuan  .101 .042 .027 2396  .019 751 1.332
Sikap .004 .031 .016 142 887 751 1.332

Sumber : Data yang diolah, 2024

Hasil uji multikolinearitas pada Tabel IX dapat dilihat bahwa nilai tolerance variabel
pengetahuan dan variabel sikap yaitu 0.751 sedangkan nilai Varians Inflation Factor (VIF)
pada variabel pengetahuan dan sikap yaitu 1.332. dari kedua variabel tersebut memiliki nilai
tolerance > 0.10 dan nilai VIF < 10.00, maka berdasarkan hasil pengujian multikolinealitas
menunjukkan bahwa nilai VIF dari semua variabel bebas (/ndependen) memiliki nilai < 10.00
dan nilai toleransi > 0.10, dengan ini tidak menunjukkan adanya gejala multikolinearitas dalam
regresi dengan demikian diketahui bahwa data penelitian memenuhi asumsi bebas
multikolinearitas.

3. Uji Heteroskedastisitas
Uji heteroskedastisitas dilakukan untuk melihat apakah terdapat ketidaksamaan varians dari
residual satu pengamatan ke pengamatan lain.

Tabel X. Hasil Uji Heteroskedasitas Berdasarkan Nilai Signifikan

Standardized
Unstandardized Coefficients | Coefficients
Model B Std. Error Beta 1 Sig.
1 (Constant) 154 418 1.802 074
pengetahuan 047 025 219 1.878 063
sikap -.007 018 -.045 -.3490 698

a. DependentVariable: ABS
Sumber : Data yang diolah, 2024

Dari hasil uji heteroskedastisitas pada Tabel X, dapat dilihat, diperoleh nilai sig variabel

pengetahuan sebesar 0.063 > 0.05 dan sikap nilai sig sebesar 0.698 > 0.05, maka dapat
disimpulkan bahwa tidak terjadi heteroskedastisitas.
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Dependent Variable: perilaku penggunaan

Regression Studentized Residual
8
]

Gambar II. Hasil Uji Heteroskedastisitas Berdasarkan Metode Scatter Plot
Antara SREID dan ZPRED

Hasil uji heteroskedastisitas gambar 11, dapat dilihat bahwa grafik scatterplot antara SREID
dan ZPREID menunjukkan pola penyebaran titik-titik menyebar diatas dan dibawah 0 pada
sumbu Y dan titik-titik tidak membentuk pola tertentu, maka dapat disimpulkan bahwa dalam
model regresi tidak terjadi masalah heteroskedastitas. Dimana nilai regresi yang baik yaitu
homoskodasitas atau tidak terjadi heteroskodasitas (Ghozali, 2017).

Analisis Multivariat
1. Uji Hipotesa

1)

Uji F (Simultan)

Uji F (simultan) dilkukan untuk menguji apakah semua varibel bebas yang
dimasukkan ke dalam model regresi mempunyai pengaruh secara simultan/bersama-
sama terhadap variabel terikat (Ghozali, 2018)

Tabel XI. Hasil Uji f ANOVA

Sum of
Model Squares df Mean Square F Sig.
1 Regression 11.024 2 5512 4.065 0208
Residual 127.471 94 1.356
Total 138.495 96

a. Dependent Variakle: perilaku penggunaan
k. Predictors: (Constant), sikap, pengetahuan

Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan Tabel XI, diatas dapat dilihat bahwa Nilai f hitung (4.065) > f tabel
(3.09), maka variabel bebas/independen berpengaruh secara simultan terhadap variabel
terikat (Y) hipotesis diterima, dan berdasarkan Nilai signifikansi variabel
bebas/independen 0.02 < 0.05, maka variabel bebas berpengaruh signifikan secara
simultan terhadap variabel terikat (Y).

Hal ini dapat dilihat pengetahuan dan sikap berpengaruh terhadap perilaku
penggunaan antibiotik secara simultan/Bersama-sama didesa Kuala Kecamatan
Selakau dalam penggunaan antibiotik. Sejalan dengan penelitian terdahulu
dimana dikatakan adanya hubungan antara pengetahuan, sikap dan perilaku
penggunaan antibiotik, Jika pengetahuan baik, perilaku penggunaan juga akan
baik begitu sebaliknya. Sikap berhubungan dengan pengetahuan dan perilaku,
sikap baik membuat perilaku juga baik. Hal ini karena pengetahuan dan sikap
penting mendorong perilaku yang baik (Anisafitri, 2021). Sehingga dengan
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pengetahuan yang rendah akan memengaruhi sikap dan perilaku tentang
penggunaan antibiotik yang rasional.

Uji t (Parsial)
Uji t ini dilakukan untuk mengetahui seberapa jauh pengauh variabel secara parsial
atau individu antara variabel independen terhadap variabel dependen.

Tabel XII. Hasil Uji t
Standardized
Unstandardized Coefficients Coefficients
Modal B Std. Error Beta t Sig.
1 (Constant) 1.085 703 1.543 A28
pengetahuan 01 042 274 2.396 .019
sikap 004 031 016 142 887

a. Dependent Variable: perilaku penggunaan

Sumber : Data yang diolah, 2024

Dapat dilihat pada Tabel XII, bahwa nilai signifikansi dan nilai t tabel didapatkan
sebagai berikut :

Berdasarkan nilai t hitung dan t tabel (Sugiyono, 2022) :

1. Nilai t hitung (2.396) > t tabel (1.989), maka variabel bebas (X1) berpengaruh

terhadap variabel terikat (Y) hipotesis diterima.

2. Nilai t hitung (0.142) < t tabel (1.989), maka variabel bebas (X2) tidak

berpengaruh terhadap variabel terikat (Y) hipotesis ditolak.
Berdasarkan nilai signifikansi hasil output SPSS
1. Nilai signifikansi variabel bebas (X1) 0.019 < 0.05, maka variabel bebas
berpengaruh signifikan terhadap variabel terikat (Y).
2. Nilai signifikansi variabel bebas (X2) 0.887 > 0.05, maka variabel bebas tidak
berpengaruh signifikan terhadap variabel terikat (Y).

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Fatmawati (2014),
menyatakan terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan, sikap dan perilaku
penggunaan antibiotik. Jika pengetahuan baik maka perilaku penggunaan juga akan baik
begitu sebaliknya, sikap berhubungan dengan pengetahuan dan perilaku, sikap yang baik
membuat perilaku yang baik. Hal ini karena pengetahuan dan sikap penting mendorong
perilaku yang baik (Anisafitri, 2021). Sehingga dengan pengetahuan yang rendah akan
memengaruhi sikap dan perilaku tentang penggunaan antibiotik yang rasional.

Pengetahuan diperlukan sebagai dorongan dalam menimbulkan sikap dan perilaku
yang baik agar dapat melakukan penggunaan antibiotik yang bijak dan tepat. Adapun
untuk memberikan informasi kepada masyarakat agar tergolong pengetahuan yang baik
dapat ditingkatkan dengan memberikan informasi dan pembinaan kepada Masyarakat
tentang penggunaan antibiotik yang baik dan benar. Bentuk pembinaan seperti itu
merupakan upaya awal dalam mendorong perilaku masyarakat dalam penggunaan
antibiotik, dimana melalui pembinaan tersebut masyarakat akan mendapatkan seputar
wawasan tentang penggunaan antibiotik mulai dari mendapatkan antibiotik dengan
bijak, penggunaan antibiotik yang tepat.

Variabel sikap dalam penelitian ini tidak adanya hubungan terhadap perilaku
penggunaan antibiotik, Hal ini dapat diartikan bahwa responden baik dalam menerima,
merespon, menghargai, dan bertanggung jawab dalam penggunaan antibiotik. Namun,
pembentukan tindakan seseorang juga dapat dipengaruhi oleh kepercayaan dan tradisi
yang berkembang dilingkungan masyarakat, sehingga kadang ditemukan masyarakat
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dengan pengetahuan yang tinggi dan sikap yang baik, namun tindakannya dalam
penggunaan obat masih tidak rasional (Madania, dkk, 2022).

2. Uji Persamaan Korelasi Regresi Linear Berganda
Analisis regresi linear berganda merupakan statistika yang dapat digunakan untuk
menganalisis hubungan antara variabel dependen dan variabel independen. Tujuan dari
analisis regresi linear berganda ini yaitu untuk mengetahui besarnya nilai signifikansi
berpengaruh pada variabel independen pengetahuan (X1) dan sikap (X2) terhadap variabel
dependen perilku penggunaan (Y).

Tabel XIII. Hasil Uji Persamaan Korelasi Regresi Linear Berganda

Standardized
Unstandardized Coefficients Coefficients
Model B Std. Error Beta
1 (Constant) 1.085 703
pengetahuan A01 042 274
sikap 004 031 016

a. Dependent variable: perilaku penggunaan
Sumber : Data yang diolah, 2024

Berdasarkan pada Tabel XIII, didapat nilai konstanta (nilai o) sebesar 1.085 dan untuk
pengetahuan (nilai B) sebesar 0.101 sementara sikap (nilai ) sebesar 0.004. sehingga dapat
diperoleh persamaan regresi linear berganda sebagai berikut :

Y=o+pBX+pXte
Y=1.085+0.101X; + 0.004X, + ¢

Keterangan:
Y = perilaku penggunaan
o = konstanta

B1PB2 = koefisien regresi
X1 = pengetahuan
X2 =sikap

e = standar error

Yang Berarti :

1. Nilai konstanta perilaku penggunaan (Y) sebesar 1.085 yang menyatakan jika variabel
X1 dan X2 sama dengan nol yaitu pengetahuan dan sikap, maka perilaku penggunaan
adalah sebesar 1.085.

2. Nilai Koefisien regresi X1(pengetahuan) sebesar 0.101, karena nilainya positif berarti
setiap terjadi peningkatan variabel X1 sebesar 1%, maka perilaku penggunaan
meningkat sebesar 0.101(10.1%) atau sebaliknya setiap terjadi penurunan variabel X1
(pengetahuan) sebesar 1% maka perilaku penggunaan (Y) sebesar 0.101 (10.1%) jika
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variabel bebas lainnya dianggap tetap. Koefisien bernilai positif artinya terdapat
pengaruh positif pengetahuan terhadap perilaku penggunaan antibiotik, semakin baik
pengetahuan maka semakin besar perilaku penggunaan antibiotik.

3. Nilai Koefisien regresi X2 (sikap) sebesar 0.004, karena nilainya positif berarti setiap
terjadi peningkatan variabel X2 (sikap) sebesar 1% maka perilaku penggunaan
meningkat sebesar 0.004 atau sebaliknya setiap terjadi penurunan variabel X2 sebesar
1% maka perilaku penggunaan (Y) akan menurun sebesar 0.004 (0.4%) jika variabel
bebas lainnya dianggap tetap. Koefisien bernilai positif artinya terdapat pengaruh positif
sikap terhadap perilaku penggunaan antibiotik, semakin baik sikap seseorang maka
semkain besar perilaku penggunaan antibiotik.

Dari uraian di atas dapat disimpulkan bahwa pengetahuan (X1) dan sikap (X2)

berpengaruh terhadap variabel perilaku penggunaan (Y).

Uji Koefisien Determinasi
Uji koefisien determinasi bertujuan untuk mengetahui seberapa besar kemampuan
variabel independen dalam menjelaskan varians variabel dependennya.

Tabel XIV. Hasil Uji Koefisien Determinasi

Adjusted R Std. Error of
Modal R R Square Square the Estimate

1 .2g2° 080 0ED 1165

a. Predictors: (Constant), sikap, pengetahuan

b. Dependent Variahle: perilaku penggunaan

Dapat dilihat dari output model summary pada Tabel XIV bahwa, nilai R square sebesar
0.080. hal ini dapat diartikan bahwa variabel bebas/ independen (pengetahuan X1 dan sikap
X2) mempengaruhi sebesar 8% terhadap variabel dependen (Perilaku penggunaan Y)
sedangkan sisanya 92% di pengaruhi oleh faktor lain di luar variabel penelitian. Dilihat pada
pedoman interprestasi koefisen determinasi bahwa variabel independen, pengetahuan (X1)
dan sikap (X2) terhadap variabel dependen, perilaku penggunaan (Y) dapat disimpulkan
memiliki pengaruh rendah tapi pasti karena berada pada rentang 5% - 16% dengan nilai
persentase 8%. Sehingga dapat diketahui bahwa model satu adalah model yang mempunyai
koefisien determinasi rendah tapi pasti, dengan persamaan yang terdiri dari variabel sikap
dan pengetahuan yang menjelaskan perilaku penggunaan sebesar 8%.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dengan judul pengaruh pengetahuan dan sikap
terhadap perilaku penggunaan antibiotik studi kasus di desa Kuala Kecamatan Selakau, dapat

disimpulkan bahwa, pengetahuan (X1) berpengaruh terhadap perilaku penggunaan (Y) antibiotik
dengan nilai t hitung yaitu 2,396 > t tabel 1,989 dan berdasarkan nilai signifikansi pengetahuan
0,019 < 0,05 maka hipotesis diterima, sikap (X2) tidak berpengaruh terhadap perilaku penggunaan
(Y) antibiotik dengan nilai t hitung 0,142 < t tabel 1,989 dan berdasarkan nilai signifikansi sikap
0,887 > 0,05 maka hipotesis ditolak dan pengetahuan (X1) dan sikap (X2) berpengaruh secara

bersama — sama terhadap perilaku penggunaan (Y) antibiotik dengan nilai f hitung 4,065 > f tabel
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3,09 dan berdasarkan nilai signifikansinya yaitu 0,02 < 0,05 maka hipotesis diterima, adapun
pengetahuan (X1) dan sikap (X2) terhadap perilaku penggunaan (Y) berpengaruh rendah tapi pasti
sebesar 8§%.
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