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Abstract 

There are various problems due to people's lack of understanding about the correct use and handling of drugs.  

One way to manage medicines properly and correctly is to implement the Get, Use, Save, Dispose (DAGUSIBU) 

program.  This method explains the procedures for managing medicines from the moment you get the medicine 

until the time the medicine is no longer consumed and is finally thrown away. This research uses a quantitative 

descriptive method with a purposive sampling technique, obtaining a sample of 119 respondents. Data collection 

was carried out through several statements in the form of a questionnaire. From the data processing results of a 

descriptive study of knowledge about Get, Use, Save, Dispose of (DAGUSIBU) drugs in the community at Taman 

Balaraja Housing RT.01 RW.07, Sukamulya District, Tangerang Regency, the results were obtained based on 

Gender Male (74.5%), Age 56-65 years (77.8%), Diploma/Bachelor's degree education (69.2%), Civil 

Servant/Private Employee (74.4%). Level of public knowledge regarding how to get (72.3%) sufficient category, 

how to use (63.9%) sufficient category, how to save (66.4%) sufficient category, how to dispose of (68.1%) 

sufficient category. Description of the Level of Knowledge about Get, Use, Save, Dispose of (DAGUSIBU) 

Medicines in the Community in the Taman Balaraja Housing Complex RT.01 RW.07 Sukamulya District, 

Tangerang Regency (79.4%) in the good category. 

Keywords: Dispose, Get, Knowledge, Save, Use. 

 

Abstrak 

Adanya berbagai permasalahan dikarenakan masyarakat kurang paham tentang penggunaan dan penanganan obat 

dengan benar. Salah satu cara pengelolaan obat yang baik dan benar adalah dengan menerapkan program 

Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang (DAGUSIBU). Cara ini menjelaskan tata cara pengelolaan obat dari awal 

mendapatkan obat hingga saat obat sudah tidak dikonsumsi lagi dan akhirnya dibuang. Penelitian ini menggunakan 

menggunakan metode deskriptif kuantitatif dengan teknik purposive sampling didapatkan sampel sebanyak 119 

responden, pengambilan data dilakukan melalui beberapa pernyataan dalam bentuk kuesioner. Dari Hasil 

pengolahan data studi deskriptif pengetahuan tentang Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang (DAGUSIBU) obat 

pada masyarakat di Perumahan Taman Balaraja RT.01 RW.07 Kecamatan Sukamulya Kabupaten Tangerang 

diperoleh hasil berdasarkan Jenis Kelamin Laki-laki (74,5%), Usia 56-65 tahun (77,8%), Pendidikan 

Diploma/Sarjan (69,2%), Pekerjaan Pegawai Negeri/Pegawai Swasta (74,4%). Tingkat Pengetahuan Masyarakat 

mengenai cara mendapatkan (72,3%) kategori cukup, cara menggunakan (63,9%) kategori cukup, cara menyimpan 

(66,4%) kategori cukup, cara membuang (68,1%) kategori cukup. Gambaran Tingkat Pengetahuan tentang 

Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang (DAGUSIBU) Obat Pada Masyarakat di Perumahan Taman Balaraja RT.01 

RW.07 Kecamatan Sukamulya Kabupaten Tangerang (79,4%) kategori baik. 

Kata Kunci: Buang, Dapatkan, Gunakan, Pengetahuan, Simpan. 

 

PENDAHULUAN 

Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang (DAGUSIBU) adalah moto dan istilah informatif 

yang disampaikan oleh Ikatan Apoteker Indonesia (IAI) yang tujuannya adalah untuk 

memahami Gerakan Keluarga Sadar Pengobatan (GKSO). Sebagai salah satu langkah penting 

untuk mengupayakan kesadaran mayarakat untuk mencapai tingkat kesejahteraan yang sebesar-

besarnya, sebagai tanggung jawab dalam memenuhi amanat Undang-Undang Republik 

Indonesia No.36 Tahun 2009 tentang Kesehatan (Elva Waniza et al.2020). 

Saat ini masyarakat masih sering melakukan kesalahan dalam hal mendapatkan, 

menggunakan, menyimpan, dan membuang obat dengan benar, hal ini dapat menimbulkan efek 

selama pengobatan, seperti pengobatan yang tidak maksimal, penggunaan obat yang tidak tepat, 

penyimpanan obat yang tidak tepat, dan pembuangan obat secara sembarangan. Hal-hal yang 
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tidak diinginkan tersebut dapat merugikan bagi masyarakat saat menggunakan obat 

(Purwidyaningrum et al., 2019). 

Adanya berbagai permasalahan dikarenakan masyarakat kurang paham tentang 

penggunaan dan penanganan obat dengan benar. Salah satu cara pengelolaan obat yang baik 

dan benar adalah dengan menerapkan program Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang 

(DAGUSIBU). Cara ini menjelaskan tata cara pengelolaan obat dari awal mendapatkan obat 

hingga saat obat sudah tidak dikonsumsi lagi dan akhirnya dibuang (Birman et al., 2022).  

Menurut penelitian yang dilakukan (Elva Waniza et al.2020) pengetahuan tentang 

dagusibu obat pada DApatkan obat adalah kategori cukup dengan nilai 64%, pada GUnakan 

obat kategori baik dengan nilai 86,5%, pada SImpan obat masuk kategori baik dengan nilai 

81,3%, dan pada BUang obat masuk pada kategori cukup dengan nilai 67,7%. Hasil secara 

keseluruhan tentang Dagusibu obat adalah baik. 

Oleh karena itu peneliti tertarik untuk Mengetahui bagaimana tingkat pengetahuan cara 

mendapatkan obat, cara mengunakan obat, cara menyimpan obat, dan cara membuang obat 

pada masyarakat di Perumahan Taman Balaraja RT.01 RW.07 Kecamatan Sukamulya 

Kabupaten Tangerang. 

 

METODE 

Penelitialn ini merupalkaln penelitialn deskriptif secalral kualntitaltif, yalitu penelitialn yalng 

tujualnnyal membualt galmbalraln altalu deskriptif tentalng kealdalaln yalng sebenalrnyal. Penelitialn ini 

menggunalkaln uji staltistikal sebalgali salralnal untuk mengalnallisis daltal yalng telalh diperoleh 

menggunalkaln alplikalsi pengolalh daltal SPSS versi 27. Jenis daltal yalng digunalkaln aldallalh daltal 

primer, yalitu daltal yalng dikumpulkaln daln diolalh sendiri oleh peneliti lalngsung dalri sumber daltal 

altalu responden, melallui beberalpal pertalnyalaln dallalm bentuk kuesioner. Populalsi paldal penelitialn 

ini aldallalh semual malsyalralkalt di Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 di Kecalmaltaln 

Sukalmulyal Kalbupalten Talngeralng dengaln calral purposive salmpling yalng di ikut sertalkaln dallalm 

kriterial inklusi dimalnal teknik penentualn salmpel ini yalng memiliki kalralkteristik daln 

pertimbalngaln tertentu(Kemenkes RI, 2008). Paldal penelitialn ini syalralt inklusi yalng diteralpkaln 

aldallalh 12-65 talhun, kemudialn malsyalralkalt yalng bersedial mengisi kuesioner, daln merupalkaln 

malsyalralkalt di Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 kecalmaltaln Sukalmulyal Kalbupalten 

Talngeralng. Sehinggal didalpaltkaln salmpel sebalnyalk 119 responden dalri 175 jumlalh populalsi. 

Instrumen yalng digunalkaln untuk mengalmbil daltal aldallalh kuesioner dengaln 20 

pernyaltalaln di dallalmnyal, dimalnal telalh tersedial pilihaln jalwalbaln yalng halrus dipilih sallalh saltunyal 

yalitu berupal checklist, jalwalbaln dibualt skor Benalr 1 (saltu), daln sallalh 0 (nol) (Suranto, 2016). 

Halsil penelitialn alkaln dihitung untuk mengetalhui persentalse yalng diperoleh : 
 

 
 

Keteralngaln:  

P = Persentalse 

X = Jumlalh jalwalbaln benalr 

N = Jumlalh jalwalbaln seluruh item soall 

Kaltegori tingkalt pengetalhualn menurut ALrikunto (2006) dallalm budimaln pengetalhualn 

dibalgi dallalm tigal kaltegori, yalitu : Balik, bilal subjek menjalwalb benalr ≥75% seluruh pertalnyalaln. 

Cukup, bilal subjek menjalwalb benalr 56%-74% seluruh pertalnyalaln. Kura lng, bilal subjek 

menjalwalb benalr ≤55% seluruh pertalnyalaln (Budiman et al., 2019). 

 

HALSIL DALN PEMBALHALSALN 

Penelitialn yalng berlalngsung di dalpaltkaln raltal-raltal halsil persentalse yalng diperoleh lebih 

tinggi tingkalt pengetalhualn paldal jenis kelalmin lalki-lalki dengaln nilali persentalse (74,5%), 

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


Indonesian Journal of Health Science 

Volume 4 No.6, 2024 

  

Page | 727   

meskipun jenis kelalmin perempualn lebih mendominalsi secalral jumlalh nalmun tidalk memiliki 

pengalruh yalng signifikaln terhaldalp tingkalt pengetalhualn (Khusna et al., 2021). Raltal-raltal halsil 

persentalse yalng diperoleh lebih tinggi tingkalt pengetalhualn paldal Usial Malsal Lalnsial ALkhir (56-

65 talhun) dengaln nilali persentalse (77,8%), semalkin tinggi umur seseoralng, malkal semalkin 

tinggi pulal pengetalhualn yalng dimilikinyal. umur salngalt berpengalruh terhaldalp kuallitals 

pengetalhualn seoralng individu. Umur yalng semalkin dewalsal alkaln lebih mudalh memberikaln 

talnggalpaln yalng diperoleh balik melallui pendidikaln malupun pengallalmaln lalinnya (Rikomah et 

al., 2020)...   Raltal-raltal halsil persentalse yalng diperoleh lebih tinggi tingkalt pengetalhualn paldal 

Pendidikaln Diplomal/Salrjalnal dengaln nilali persentalse (69,2%). Pendidikaln yalng tinggi malkal 

seseoralng alkaln cenderung untuk lebih mudalh mendalpaltkaln informalsi dalri berbalgali sumber 

yalng aldal, malkal semalkin tinggi pendidikaln seseoralng, malkal semalkin mudalh oralng tersebut 

menerimal informalsi (Ratna Wardani, 2013). Raltal-raltal halsil persentalse yalng diperoleh lebih 

tinggi tingkalt pengetalhualn paldal Pekerjalaln PNS/Pegalwali Swalstal (74,4%), dalri halsil Pekerjalaln 

ini merupalkaln sallalh saltu falktor yalng mempengalruhi pengetalhualn seseoralng kalrnal dengaln 

bekerjal alkaln sering berinteralksi dengaln oralng lalin, sehinggal alkaln memiliki pengetalhualn yalng 

balik pulal. Pengalaman bekerja akan memberikan pengetahuan dan keterampilan serta 

pengalaman belajar dalam bekerja akan dapat mengembangkan kemampuan dalam mengambil 

keputusan yang merupakan kemampuan untuk menalar (Gustina, 2019). 

Talbel 1. Daltal Kalralkteristik Responden 

Sumber: data diolah (2024) 

 
 

 

 

 

 

Kalralkteristik 

Responden 

Kelompok Jumlalh Tingkalt Pengetalhualn 

Balik % Cukup % Kuralng % 

Jenis Kelalmin Perempualn 68 35 51,5 18 26,5 15 22 

 Lalki-Lalki 51 38 74,5 5 9,8 8 15,7 

         

Usial 12-16 talhun 3 1 33,3 1 33,3 1 33,3 

17-25 talhun 19 10 52,6 6 31,6 3 15,8 

26-35 talhun 23 16 69,6 5 21,7 2 8,7 

36-45 talhun 24 12 50 7 29,2 5 20,8 

46-55 talhun 41 27 65,8 4 9,8 10 24,4 

56-65 talhun 9 7 77,8 0 0 2 22,2 

Pendidikaln SD 1 0 0 0 0 1 100 

SMP 19 8 42,1 5 26,3 6 31,6 

SMAL 73 47 64,4 10 13,7 16 21,9 

Diplomal/ 

Salrjalnal 

26 18 69,2 6 23,1 2 7,7 

Pekerjalaln PNS/Pegalwali 

Swalstal 

39 29 74,4 6 15,4 4 10,2 

Wiralusalhal 33 20 60,6 5 15,2 8 24,2 

Pelaljalr/ 

Malhalsiswal 

14 6 42,8 4 28,6 4 28,6 

IRT 33 18 54,6 7 21,2 8 24,2 
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Talbel 2. Galmbalraln Tingkalt Pengetalhualn DALGUSIBU Obalt 

Sumber: data diolah (2024) 
Berdalsalrkaln Talbel 2 Galmbalraln Tingkalt Pengetalhualn DALGUSIBU paldal Malsyalralkalt di 

Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 Kecalmaltaln Sukalmulyal Kalbupalten Talngeralng 

berdalsalrkaln calral mendalpaltkaln obalt (Dalpaltkaln) kaltegori balik sejumlalh 86 responden (72,3%), 

kaltegori cukup sejumlalh 18 responden (15,1%), kaltegori kuralng sejumlalh 15 responden 

(12,6%) Untuk pengetalhualn calral mendalpaltkaln obalt paldal malsyalralkalt dewalsal sudalh balik dallalm 

memalhalmi balhwal mendalpaltkaln informalsi obalt di falsilitals pelalyalnaln kefalrmalsialn yalitu 

ALpotek, Installalsi Falrmalsi Rumalh Salkit, Klinik, Puskesmals, daln toko obalt (Depkes RI, 2013).  

Calral penggunalaln obalt (Gunalkaln) kaltegori balik sejumlalh 76 responden (63,9%), 

kaltegori cukup sejumlalh 24 responden (20,1%), kaltegori kuralng sejumlalh 19 responden (16%). 

Pengetalhualn yalng balik alkaln memiliki calral pengelolalaln altalu calral penggunalaln yalng balik 

dimalnal hall ini dalpalt terjaldi kalrenal pengetalhualn seseoralng dipengalruhi oleh tingkalt pendidikaln, 

alpalbilal seseoralng memiliki tingkalt pengetalhualn yalng balik malkal pengelolalalnnyal jugal alkaln 

menjaldi balik (Kristiani et al., 2021). 

 Calral penyimpalnaln obalt (Simpaln) kaltegori balik sejumlalh 79 responden (66,4%), 

kaltegori cukup sejumlalh 17 responden (14,3%), kaltegori kuralng sejumlalh 23 responden 

(19,3%). Pengetalhualn malsyalralkalt terkalit penyimpalnaln obalt merupalkaln falktor penting yalng 

menjaldi kebutuhaln malsyalralkalt algalr dalpalt terhindalr dalri dalmpalk buruk balgi kesehaltaln diri 

malupun lingkungaln (Rumi et al., 2022). Calral penyimpalnaln obalt yalng balik dalpalt dilalkukaln 

dengaln menyimpaln obalt paldal suhu kalmalr altalu dengaln memperhaltikaln suhu penyimpalnaln yalng 

terteral paldal kemalsaln, menjaluhkaln obalt dalri jalngkalualn alnalk-alnalk, menyimpaln obalt dallalm 

kemalsaln alsli daln dallalm waldalh tertutup ralpalt, menyimpaln obalt ditempalt sejuk daln terhindalr 

dalri palpalraln sinalr maltalhalri lalngsung, daln mengikuti alturaln yalng terteral paldal kemalsaln (Depkes 

RI, 2007).  

Calral membualng obalt (Bualng) kaltegori balik sejumlalh 81 responden (68,1%), kaltegori 

cukup sejumlalh 18 responden (15,1%), kaltegori kuralng sejumlalh 20 responden (16,8%). Obalt 

malsih memiliki potensi alsli meski sudalh kaldallualrsal, malkal palpalraln obalt yalng dibualng secalral 

halti-halti pun alkaln berpengalruh buruk balgi kesehaltaln malkhluk hidup seperti binaltalng altalu 

balhkaln malnusia (Oktaviani et al., 2022) l. Calral membualng obalt yalng balik dalpalt dilalkukaln 

dengaln calral memisalhkaln kemalsaln seperti strip, blister, altalu box dalri sedialaln daln melepalskaln 

etiket yalng terteral paldal waldalh, calral untuk membualng obalt sedialaln paldalt seperti talblet, kalpsul, 

daln suppositorial dengaln menghalncurkaln obalt, daln diallirkaln dengaln alir mengallir altalupun dalpalt 

dilalkukaln dengaln calral menimbun didallalm talnalh, untuk obalt berbentuk sedialaln calir altalu berupal 

sirup, suspensi, daln emulsi dalpalt dilalkukaln dengaln melalrutkaln obalt dengaln alir mengallir altalu 

dalpalt diencerkaln daln dicalmpurkaln menggunalkaln tintal altalu balhaln yalng tidalk alkaln dimalkaln 

seperti talnalh altalupun palsir.  

Dalri daltal dialtals menunjukkaln balhwal raltal-raltal tingkalt pengetalhualn malsyalkalralt di 

Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 Kecalmaltaln Sukalmulyal Kalbupalten Talngeralng 

didalpaltkaln halsil (79,4%) termalsuk dallalm kaltegori balik mengetalhui mengenali DALGUSIBU 

obalt. 

Tingkalt Pengetalhualn 

DALGUSIBU  

Jumlalh Tingkalt Pengetalhualn 

Balik % Cukup % Kuralng % 

Dalpaltkaln 119 86 72,3 18 15,1 15 12,6 

Gunalkaln 119 76 63,9 24 20,1 19 16 

Simpaln 119 79 66,4 17 14,3 23 19,3 

Bualng 119 81 68,1 18 15,1 20 16,8 
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PENUTUP 

Simpulaln 

Berdalsalrkaln halsil penelitialn yalng telalh dilalkukaln mengenali Galmbalraln Tingkalt 

Pengetalhualn Malsyalralkalt tentalng Dalpaltkaln, Gunalkaln, Simpaln, Bualng (DALGUSIBU) obalt di 

Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 Kecalmaltaln Sukalmulyal Kalbupalten Talngeralng 

didalpaltkaln halsil raltal-raltal persentalse 79,4% yalng alrtinyal malsuk dallalm kaltegori tingkalt 

pengetalhualn yalng balik.  

Salraln 

Balgi Malsyalralkalt Perumalhaln Talmaln Ballalraljal RT.01 RW.07 Kecalmaltaln Sukalmulyal 

Kalbupalten Talngeralng dalpalt meneralpkaln DALGUSIBU Obalt secalral tepalt. Balgi peneliti 

selalnjutnyal dihalralpkaln perlu dialdalkalnnyal sosiallisalsi altalu penyuluhaln tentalng DALGUSIBU 

Obalt untuk membalndingkaln tingkalt pengetalhualn malsyalralkalt paldal lokalsi lalin. 
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