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ABSTRAK

KORELASI PENGETAHUAN DAN KETEPATAN SWAMEDIKASI
TERHADAP PENANGANAN PENYAKIT CACINGAN PADA ANAK
USIA SEKOLAH DASAR DI KOTA SURABAYA

LAILIYAH OKTIRINA HIDAY AHNI
2443017105

Kurangnya pengetahuan orangtua tentang penyakit kecacingan
menjadi contoh faktor penyebab infeksi cacing dapat menular dari anak
yang terjangkit ke anak lain. Selain itu, rendahnya pengetahuan dan
kesadaran masyarakat tentang pentingnya menjaga kebersihan dan
kesehatan pribadi dan lingkungan dapat menyebabkan penyakit ini dapat
tersebar luas. Pengobatan cacingan penggunaannya harus sesuai dengan
aturan pakai, waktu minum obat yang tepat, penggunaan sendok takar yang
benar. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui korelasi antara
pengetahuan dengan ketepatan swamedikasi pada penanganan penyakit
cacingan. Penelitian ini merupakan penelitian yang menggunakan metode
korelasional dengan pemilihian sampel responden menggunakan teknik
purposive sampling vaitu dipilih berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria
eksklusi yang dilakukan pada bulan Maret sampai April 2022. Pada
penelitian ini menggunakan subjek sejumlah 100 responden, analisis
statistik yang digunakan adalah dengan menggunakan metode Chi-Square.
Hasil analisis uji chi-square menunjukkan nilai Signifikasi 0,000<0,05
sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat korelasi antara pengetahuan dan
ketepatan swamedikasi terhadap penanganan penyakit cacingan pada anak
usia sekolah dasar di kota Surabaya. Hal ini dapat ditunjukkan dengan hasil
penelitian yaitu responden dengan tingkat pengetahuan didapatkan hasil
(baik: 86%, Cukup: 14%), dan responden dengan tingkat ketepatan
swamedikasi terhadap penanganan penyakit cacingan didapatkan hasil
(baik: 72%, cukup: 28%).

Kata kunci: kecacingan, pengetahuan, ketepatan, korelasi



ABSTRACT

CORRELATION OF KNOWLEDGE AND ACCURACY OF
SWAMEDICATION TOWARDS TREATMENT OF WORMS IN
PRIMARY SCHOOL-AGED CHILDREN IN SURABAYA

LAILIYAH OKTIRINA HIDAY AHNI
2443017105

Lack of parental knowledge about helminthiasis is an example of
factors that cause helminth infections can be transmitted from infected
children to other children. In addition, the lack of knowledge and public
awareness about the importance of maintaining personal and environmental
hygiene and health can cause this disease to spread widely. Treatment for
intestinal worms must be used in accordance with the rules of use, the right
time to take the drug, the use of the correct measuring spoon. The purpose
of this study was to determine the correlation between knowledge and the
accuracy of self-medication in the treatment of intestinal worms. This
research is a research that uses the correlational method with the selection
of a sample of respondents using a purposive sampling technique, which is
selected based on inclusion criteria and exclusion criteria conducted from
March to April 2022. In this study using a subject of 100 respondents, the
statistical analysis used is the method Chi-Square. The results of the
chi-square test analysis showed a significance value of 0.000<0.05 so it can
be concluded that there is a correlation between knowledge and accuracy of
self-medication on the treatment of intestinal worms in elementary
school-aged children in the city of Surabaya. This can be shown by the
results of the study, namely respondents with a level of knowledge obtained
results (good: 86%, enough: 14%), and respondents with a high level of
accuracy in self-medication for the treatment of intestinal worms obtained
results (good: 72%, enough: 28%).

Keywords: worms, knowledge, accuracy, correlation
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