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MOTTO

“Mungkin hidupku tidak berjalan sesuai dengan apa yang telah aku rencanakan,
tapi aku yakin hidupku pasti berjalan seperti yang Allah rencanakan.”

(Anonim)

“Maka ingatlah kepada-Ku, Aku pun akan kepadamu.Bersyukurlah kepada-Ku
dan janganlah ingkar kepada-Ku.”

(QS.Al-Bagarah:152)

“Dan (ingatlah) ketika Tuhanmu memaklumkan,”Sesungguhnya jika kamu
bersyukur, niscaya Aku akan menambah (nikmat) kepadamu,tetapi jika kamu
mengingkari (nikmat-Ku),maka pasti azab-Ku sangat pedih.”

(QS.Ibrahim:7)
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INTISARI

Pengetahuan adalah suatu hasil dari rasa keingintahuan terhadap objek
tertentu. Pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian tentang Covid-19 sangat
diperlukan sebagai dasar garda terdepan dan mengambil peran penting dalam
pelayanan kepada masyarakat. Tujuan dari penelitian adalah untuk mengetahui
gambaran pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis
Solo tentang Covid-19.

Pada penelitian ini dilakukan uji validitas dan uji reliabilitas, hasil uji
validitas menunjukkan 12 soal valid dan hasil uji reliabilitas menunjukkan 12 soal
reliabel. Metode penelitian yang diguanakan dalam penelitian adalah metode
kuantitatif non eksperimental, dengan rancangan deskriptif.

Gambaran pengetahuan Tenaga Teknik Kefarmasian Kimia Farma Unit
Bisnis Solo meliputi karakteristik responden dan gambaran pengetahuan
responden. Dari penelitian yang telah dilakukan didapatkan hasil Tenaga Teknis
Kefarmasian dengan tingkat pengetahuan baik dengan nilai >75% (kategori baik)
sebanyak 73 orang (89.02%) dan 9 orang (10.97%) dinyatakan memiliki
pengetahuan kurang baik.

Kata kunci : Tingkat Pengetahuan, Corona Virus Disease-19 (COVID-19),
Tenaga Teknik Kefarmasian
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ABSTRACT

Knowledge is a result of curiosity about certain objects. Knowledge of
Pharmaceutical Technical Workers about Covid-19 is very much needed as the
basis for the front line and takes an important role in serving the community. The
purpose of the study was to describe the knowledge of the Solo Business Unit
Chemical Pharmaceutical Technical Workers about Covid-19.

In this study, the validity test and reliability test were carried out, the
validity test results showed 12 valid questions and the reliability test results
showed 12 reliable questions. The research method used in this research is non-
experimental quantitative method, with a descriptive design

The description of the knowledge of the Kimia Farma Pharmaceutical
Technical Workers of the Solo Business Unit includes the characteristics of the
respondents and the knowledge of the respondents. From the research that has
been carried out, the results of Pharmaceutical Technical Workers with a good
level of knowledge with a value of >75% (good category) were 73 people
(89.02%) and 9 people (10.97%) were stated to have poor knowledge.

Keywords : Knowledge Level, Corona Virus Disease-19 (COVID-19),
Pharmaceutical Engineering Personnel
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Masalah kesehatan dunia yang saat ini menjadi sorotan dan sangat
penting untuk mendapatkan perhatian dari ilmuwan kesehatan dan
masyarakat umum adalah penyakit akibat virus corona.Corona Virus
Disease—19 atau yang lebih popular dengan istilah COVID-19 telah
ditetapkan oleh WHO (World Health Organization) atau Badan Kesehatan
Dunia sebagai Kedaruratan Kesehatan Masyarakat yang Meresahkan Dunia
(KMMD) pada tanggal 30 Januari 2020 dan akhirnya ditetapkan sebagai
pandemi pada tanggal 11 Maret 2020 (Keliat dkk, 2020). Covid-19 adalah
penyakit infeksi yang disebabkan oleh corona virus jenis baru yang
ditemukan pada tahun 2019. Saat ini penyebaran dari manusia ke manusia
sudah menjadi sumber penularan utama sehingga penyebaran virus ini terjadi
sangat agresif. Penularan penyakit ini terjadi dari pasien positif covid 19
melalui droplet yang keluar saat batuk dan bersin (Han Y, 2020).

Diperkirakan juga bahwa virus ini menyebar dari orang yang tidak
bergejala namun hasil pemeriksaan menunjukkan positif covid-19. Selain itu,
telah diteliti bahwa virus ini dapat hidup pada media aerosol (yang dihasilkan
melalui nevulizer) selama setidaknya 3 jam (Susilo,dkk,2020). Proses
perjalanan penyakit ini masih belum banyak diketahui, namun diduga tidak

berbeda jauh dengan perjalanan penyakit dari virus pernafasan lainnya yang



sudah diketahui (Li X dalam Susilo, 2020). Sampai dengan saat ini belum ada
vaksin spesifik untuk penanganan covid 19 dan masih dalam tahap
pengembangan penelitian (WHO, 2020). Sejak 31 Desember 2019 hingga 3
Januari 2020 kasus ini meningkat pesat, ditandai dengan dilaporkannya
sebanyak 44 kasus. Tidak sampai satu bulan, penyakit ini telah menyebar di
berbagai provinsi lain di China, Thailand, Jepang, dan Korea Selatan. Sampel
yang diteliti menunjukkan etiologi coronavirus baru. Awalnya, penyakit ini
dinamakan sementara sebagai 2019 novel coronavirus (2019- nCoV),
kemudian WHO mengumumkan nama baru pada 11 Februari 2020 yaitu
Coronavirus Disease (COVID-19) yang disebabkan oleh virus Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2).

Secara global kasus Covid-19, terdapat 20.162.474 juta kasus
konfirmasi dan 737.417 ribu kasus meninggal dimana angka kematian
berjumlah 3,7 % di seluruh dunia, sementara di Indonesia sudah ditetapkan
1.026.954 juta kasus dengan spesimen diperiksa, dengan kasus terkonfirmasi
132.138 (+2.098) dengan positif Covid-19 sedangkan kasus meninggal ialah
5.968 kasus yaitu 4,5% (WHO Report, 2020). Di Indonesia, kasus covid-19
pertama kali dikonfirmasi pada tanggal 02 Maret 2020 sejumlah dua kasus
(Nurani, 2020). Pada bulan Mei 2020, angka kematian juga masih terus
terjadi walaupun diimbangi dengan jumlah kesembuhan pasien. Sebanyak
4.170.424 kasus dengan 287.399 kasus kematian Di Indonesia, penambahan
jumlah kasus terkonfirmasi terus meningkat, dimana pada Bulan Mei masih

berada pada angka 10.551 kasus dengan 800 orang meninggal dunia



(Kompas.com,2020). Data sampai tanggal 16 Juni 2020 kasus bertambah
cukup signifikan menjadi berjumlah 40.400 kasus dengan jumlah kematian
sebanyak 2231 kematian (KemenkesR1,2020).

Tenaga Teknis Kefarmasian adalah tenaga yang membantu apoteker
dalam menjalani pekerjaan kefarmasian seperti melayani resep dokter sesuai
dengan tanggung jawab dan standart profesinya memberi informasi yang
berkaitan dengan penggunaan/pemakaian obat menghormati hak pasien dan
menjaga  kerahasiaan  identitas  serta  data  kesehatan  pasien
(PERMENKES,2009).

Pelayanan kefarmasian adalah suatu pelayanan langsung dan
bertanggung jawab kepada pasien yang berkaitan dengan sediaan farmasi
dengan maksud mencapai hasil yang pasti untuk meningkatkan mutu
kehidupan pasien (PERMENKES,2009). Bentuk pekerjaan kefarmasian yang
wajib dilaksanakan oleh seorang Tenaga Teknis Kefarmasian (menurut
Keputusan Menteri Kesehatan Rl No.1332/MENKES/X/2002 adalah sebagai
berikut melayani resep dokter sesuai dengan tanggung jawab dan standart
profesinya, memberi informasi yang berkaitan dengan
penggunaan/pemakaian obat,menghormati hak pasien dan menjaga
kerahasiaan identitas serta data kesehatan pasien,melakukan pengelolaan
apotek,pelayanan informasi mengenai sediaan farmasi. Selama pandemi
Covid-19, profesi tenaga kesehatan seringkali menjadi sorotan. Peran mereka
sangat penting karena berada di garda terdepan untuk menangani kasus

Covid-19 yang hingga kini masih terus meningkat. Tenaga Teknis



Kefarmasian di apotek juga turut berperan mengedukasi masyarakat dalam
bagaimana melakukan pencegahan, memberikan rekomendasi produk untuk
usaha pencegahan, serta memberi informasi terpercaya kepada masyarakat di
tengah maraknya berita hoax terkait Covid-19. (Leonny,2020).

Dari latar belakang yang telah diuraikan pengetahuan Tenaga Teknis
Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis Solo tentang Covid-19 sangat
diperlukan sebagai dasar garda terdepan pelayanan kepada masyarakat dalam
menunjukan perilaku pencegahan Covid-19. Pada penelitian ini, akan dicari
gambaran tingkat pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian Kimia Farma

Unit Bisnis Solo tentang Covid-19.

B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan maka rumusan
masalah pada penelitian ini yaitu “Bagaimana gambaran pengetahuan Tenaga
Teknis Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis Solo terhadap pencegahan

covid-19?”

C. Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian adalah untuk mengetahui gambaran
pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis Solo

terhadap pencegahan Covid-19.



D. Manfaat Penelitian
Manfaat penelitian adalah sebagai berikut,
1. Secara Umum
Hasil penelitian di harapkan dapat bermanfaat sebagai bahan
pertimbangan atau di kembangkan lebih lanjut ,serta sumber informasi
yang relevan untuk peneliti yang sejenis.
2. Secara Khusus
Mendapatkan data awal tentang gambaran pengetahuan Tenaga
Teknis Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis Solo dalam upaya

pencegahan Covid-19.



BAB I11

METODE PENELITIAN

A. Desain Penelitian
Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif non eksperimental,
dengan rancangan deskriptif yang artinya penelitian dilakukan untuk
mengetahui nilai variabel tanpa membuat hubungan maupun perbandingan
dengan variabel lain (Sujarweni,2019). Penelitian deskriptif ini untuk
mengetahui gambaran pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian Kimia Farma

Unit Bisnis Solo tentang Covid-19.

B. Tempat dan Waktu Penelitian
1. Tempat Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di Kimia Farma Unit Bisnis Solo.
2. Waktu Penelitian

Waktu penelitian dilaksanakan pada bulan Januari 2021.

C. Populasi dan Sampel
1. Populasi
Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri atas obyek atau
subyek yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang
ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik

kesimpulannya (Sugiyono. 2005 : 90). Populasi dalam penelitian ini adalah
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seluruh anggota Tenaga Teknis Kefarmasian Kimia Farma Unit Bisnis
Solo dengan jumlah 82 orang.
. Sampel

Pengertian sampel menurut Sugiyono (2012:73) adalah bagian dari
jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh populasi tersebut sampel yang
diambil dari populasi tersebut harus betul-betul representative (mewakili).
Ukuran sampel merupakan banyaknya sampel yang akan diambil dari
suatu populasi. Adapun penentuan jumlah sampel yang digunakan oleh
penulis dalam penelitian ini adalah dengan metode sampling jenuh.
Sampel Jenuh (Sampel Sensus) Menurut Arikunto (2012:104) jika jumlah
populasinya kurang dari 100 orang, maka jumlah sampelnya diambil
secara keseluruhan, tetapi jika populasinya lebih besar dari 100 orang,
maka bisa diambil 10-15% atau 20-25% dari jumlah populasinya.
Berdasarkan penelitian ini karena jumlah populasinya tidak lebih besar
dari 100 orang responden, maka penulis mengambil 100% jumlah populasi
yang ada pada Tenaga Teknis Kefarmasian Unit Bisnis Solo yaitu
sebanyak 82 orang responden. Dengan demikian penggunaan seluruh
populasi tanpa harus menarik sampel penelitian sebagai unit observasi
disebut sebagai teknik sensus. Jadi, sampel yang diambil sebanyak 82

orang.
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Instrument Penelitian

Untuk mengukur tingkat pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian,
instrumen penelitian yang akan digunakan adalah kuesioner yang didalamnya
terdapat pengetahuan tentang definisi,gejala,cara penularan,etiologi,dan terapi
pada Covid-19 yang di tuangkan dalam 14 soal pernyataan. Soal yang
menjelaskan tentang definisi Covid-19 sebanyak 4 soal yang terdapat pada
soal nomor 1,2,3, dan 4. Soal yang menjelaskan tentang patogenesis dan
patofisiologi Covid-19 sebanyak 2 soal yang terdapat pada soal nomor 5 dan
6. Soal yang menjelaskan tentang gejala sebanyak 2 soal yang terdapat pada
nomor 7 dan 8, sedangkan yang menjelaskan tentang cara penularan sebanyak
2 soal yang terdapat pada nomor 9,10. Soal yang menjelaskan tentang etiologi
sebanyak 1soal yang terdapat pada nomor 11. Soal yang menjelaskan tentang
terapi pada Covid-19 sebanyak 3 soal yang terdapat pada nomor 12,13, dan
14.

Ada dua syarat penting yang berlaku pada sebuah kuesioner , yaitu uji
validitas dan uji reliabilitas. Suatu kuesioner dikatakan valid jika pertanyaan
pada kuesioner mampu mengungkapkan sesuatu yang akan dikur oleh
kuesioner tersebut. Sedangkan uji reliabilitas adalah menunjukan sejauh mana
suatu alat pengukur dapat dipercaya atau dapat diandalkan. Kuesioner terdiri
dari 10 soal yang akan di lakukan uji validitas dan uji reliabilitas pada saat

sesudah ujian proposal.
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1. Prinsip uji validitas dan reliabilitas.

a.

Untuk uji validitas kuesioner diambil responden 30 orang. 30 orang
yang diambil untuk uji validitas meliputi 30 orang TTK diluar Apotek
Kimia Farma.

Responden yang sudah digunakan untuk uji coba kuesioner, tidak
boleh digunakan untuk penelitian, jika memungkinkan lakukan uji
coba kuesioner di tempat yang berbeda dengan tempat penelitian,
tetapi karakteristik respondennya tidak jauh berbeda.

Uji validitas dilakukan untuk masing-masing pertanyaan dari variabel
konsep, artinya pada saat proses mengolah uji validitas tidak boleh
disatukan antara beberapa variabel konsep.

Uji reliabilitas dilakukan terhadap seluruh pertanyaan dari variabel
konsep, kecuali walaupun pertanyaan variabel konsep, tetapi kalau
sudah baku atau terstandar tidak perlu dilakukan uji validitas.

Hasil uji validitas dan reliabilits sebagai alat perimbangan peneliti.

Jika ditemukan pertanyaan yang tidak valid dan reliabel,bisa di buang
pertanyaannya, atau kalimatnya di edit lalu di pakai untuk
penelitian,atau pertanyaan tetap dipakai karena pertanyaan yang vital

(Riyanto,2011).

2. Uji validitas

Validitas adalah ketepatan atau kecermatan pengukuran, valid

artinya alat tersebut dapat mengukur apa yang ingin diukur. Suatu

kuesioner dikatakan valid jika pertanyaan pada suatu kuesioner mampu
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mengungkapkan sesuatu yang akan diukur oleh kuesioner tersebut. Untuk
mengetahui validitas suatu instumen (dalam hal ini kuesioner) dilakukan
dengan cara melakukan korelasi antar skor masing-masing variabel dengan
skor totalnya. Suatu variabel (pertanyaan) dikatakan valid bila skor
variabel tersebut berkorelasi secara signifikan dengan skor totalnya. Jika
butir soal Dis-kontinum (misalnya soal bentuk obyektif dengan skor 0 dan
1). Seperti tingkat pengetahuan , maka menggunakan “koefisien korelasi

biserial .

I bis (i) = X—

Keterangan :
roisiy = Koefisien korelasi biserial antara skor butir soal nomor i dengan
skor total

i = Rata- rata skor total responden yang menjawab benar butir soal

nomor i
t = Rata — rata skor total semua responden
St = Standar devisiasi skor total semua responden
Pi = Proporsi jawaban yang benar untuk butir soal nomor i
Qi = Proporsi jawaban yang salah untuk butir soal nonor i

Keputusan Uji :
Bila r hitung> r tabel ,artinya pertanyaan tersebut valid.
Bila r hitung >r tabel, artinya pertanyaan tersebut tidak valid.
Uji validitas kuesioner pengetahuan tentang Covid-19 dilakukan

terhadap 30 responden, maka diperoleh r tabel = 0,361 pada taraf
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signifikansi 5%. Pertanyaan dalam penelitian ini dikatakan valid bila r
hitung > r tabel (Riyanto, 2011).
Uji reliabilitas

Reliabilitas adalah indeks yang menunjukan sejauh mana suatu alat
pengukur dapat dipercaya atau dapat diandalkan. Pertanyaan dikatakan
reliabel jika jawaban seseorang terhadap pertanyaan konsisten atau stabil
dari waktu ke waktu.

Jika butir soal Dis- kontinum (misalnya soal soal bentuk obyektif
dengan skor 0 dan 1). Seperti pengetahuan , maka uji reliabilitasnya

“koefisien reliabilitas “ dengan menggunakan rumus KR-20

ri= — ———

Keterangan :
i : Koefisien reliabilitas tes
k : Cacah butir

pi.gi . Variasi skor butir

Pi : Proporsi jawaban yang benar untuk butir nomor i
Qi : Proporsi jawaban yang salah untuk butir nomor i
St : Varian skor total

Keputusan uji :
Bila nilai Cronbah’s Alpha > konstanta (0,6) ,maka pertanyaan reliabel.
Bila nilai Cronbah’s Alpha < konstanta (0,6), maka pertanyaan tidak

reliabel. (Riyanto,2011).
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E. Definisi Operasional VVariabel Penelitian
Definisi operasional variabel penelitian pada penelitian ini yaitu
sebagai berikut,

1. Tenaga Teknis Kefarmasian adalah tenaga kesehatan yang terdapat pada
Kimia Farma Unit Bisnis Solo.

2. Pengetahuan adalah tingkat pemahaman Tenaga Teknis Kefarmasian pada
Kimia Farma Unit Bisnis Solo tentang definisi, gejala, patogenesis dan
patofisiologi, cara penularan, etiologi dan terapi pada Covid-19.

3. Covid-19 adalah suatu penyakit yang disebabkan virus yang menyerang
sistem pernapasan. Penyakit karena infeksi virus ini disebut Covid-
19. Virus corona bisa menyebabkan gangguan ringan pada sistem pernapasan,

infeksi paru-paru yang berat, hingga kematian.

F. Alur Penelitian

Penentuan populasi dan sampel

v

Pengisian lembar persetujuan

v

[ Penyebaran kuisioner ]

!

[ Pengumpulan data ]

v

[ Pengolahan data ]

v

[ Kesimpulan ]

Gambar 2. Alur penelitian
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1. CaraKkerja

Pelaksanaan penelitian meliputi :

a.

Menyerahkan surat perizinan dari kampus kepada Manager Bisnis
Kimia Farma Unit Bisnis Solo.

Mendata Tenaga Teknis Kefarmasian Unit Bisnis Solo pada bulan
Desember 2020 dan bersedia menjadi responden kemudian memberikan
inform content.

Peneliti menyebarkan kuesioner untuk diisi responden.

Pengumpulan data dilakukan setelah diperoleh data dari pengisian
kuesioner oleh para responden.

Kemudian data yang diperoleh diolah menggunakan bantuan Microsoft
Excel dan kemudian disajikan dalam bentuk distribusi frekuensi.

Setelah pengolahan data selesai dilakukan kesimpulan dari penelitan.

G. Analisis Data Penelitian

1. Pengolahan Data

Pengolahan data adalah suatu proses dalam memperoleh data

ringkasan atau angka ringkasan dengan menggunakan cara-cara tertentu

meliputi :

a. Editing

Suatu metode untuk memeriksa ketepatan dan kelengkapan

data.

b. Coding
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Data yang telah terkumpul diberi kode oleh peneliti secara
manual sebelum diolah dengan komputer.
c. Entry
Data yang telah dibersinkan kemudian dimasukkan kedalam
program komputer.
d. Cleaning
Pemeriksaan semua data untuk menghindari terjadinya
kesalahan dalam pemasukan data.
e. Saving
Penyimpanan data untuk dianalisis
2. Analisis data
Analisis data dilakukan secara deskriptif dengan pengambilan data
menggunakan kuesioner, kemudian pemberian skor pada jawaban
kuesioner. Soal yang dijawab benar (sesuai kunci jawaban) diberi skor 1,
soal yang di jawab salah (tidak sesuai kunci jawaban) diberi skor 0. Data
yang diperoleh dari kuesioner yang dijawab Tenaga Teknis Kefarmasian
Kimia Farma Unit Bisnis Solo pada bulan Januari 2021 kemudian di
analisis secara deskriptif, yaitu sebagai berikut,
a. Karakteristik responden
Karakteristik responden di hitung berdasarkan tempat bekerja,
pendidikan terakhir, dan lama bekerja , kemudian dianalisis melalui

jumlah dan persentase dan disajikan dalam bentuk tabel
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1) Persentase kategori umur responden

% = X 100%

2) Persentase jenis kelamin responden

% = X 100%

3) Persentase tempat bekerja responden

% = X 100%

4) Persentase pendidikan terakhir responden

% = X 100%

5) Persentase masa bekerja responden

% = X 100%

. Gambaran pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian tentang Covid-19,

didapatkan melalui rumus :

% = —— x 100%

Keterangan :

% : Hasil pengetahuan

n : Jumlah soal yang di jawab benar oleh respoden

: Jumlah soal kuesioner
Menurut Budiman dan Agus Riyanto (2013), jika yang diteliti
respondennya petugas kesehatan, maka kategori persentasenya sebagai
berikut :
1) Tingkat pengetahuan kategori baik jika nilainya >75%

2) Tingkat pengetahuan kategori kurang baik jika nilainya < 75%



BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Gambaran pengetahuan Tenaga Teknis Kefarmasian tentang Covid-19
di Kimia Farma Unit Bisnis Solo bulan Januari 2021 adalah Tenaga Teknis
Kefarmasian dengan tingkat pengetahuan baik dengan nilai >75% (kategori

baik) sebanyak 73 orang (89.02%).

B. Saran
1. Saran untuk BM Solo
Bagi BM Solo semoga penelitian ini bisa bermanfaat, selain itu
juga dapat menjadi masukan untuk pihak BM Kimia Farma Unit Bisnis
Solo untuk peningakatan pelayanan agar lebih baik dengan perlu diadakan
penyuluhan atau pada pertemuan rutin dapat mengangkat tema Covid-19
terbaru dan lebih menekankan materi tentang patogenesis dan
patofisiologi,cara penularan,dan terapi pengobatan Covid-19 agar tingkat
pengetahuan Tenaga Teknis Kimia Farma Unit Bisnis Solo menjadi lebih
baik lagi.
2. Saran untuk peneliti selanjutnya
Penelitian selanjutnya dapat dilakukan untuk mengetahui pengaruh
pemberian penyuluhan atau pertemuan terhadap peningkatan pengetahuan

dengan menggunakan desain pretest dan postest.
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