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RINGKASAN 

Mayoritas rumah tangga telah menyimpan obat-obatnya di rumah untuk keperluan 

pengobatan penyakit kronis atau akut dan keperluan penggunaan darurat (Kemenkes, 2017). 

Apabila obat disimpan terlalu lama akan mengakibatkan kerusakan fisik dan kedaluwarsa, 

sehingga tidak terjamin keamanan dan efektifitasnya (Amster, 2016). Obat yang sudah tidak 

terpakai / obat rusak dan obat kedaluwarsa kemudian harus dikelola dengan baik dan benar 

agar tidak mengakibatkan dampak bagi lingkungan dan dampak bagi kesehatan. (Barnett-

Itzhaki et al., 2016). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perilaku pengelolaan sampah obat di rumah 

tangga masyarakat Kabupaten Lamongan. Penelitian ini dilakukan di Desa Kuluran dan Desa 

Mojodadi Kabupaten Lamongan dengan mendatangi 100 responden yang dipilih dengan 

metode non random sampling. Penelitian yang dilakukan adalah penelitian deskriptif dengan 

jenis penelitian cross-sectional. Data diperoleh dari hasil pengisian kuesioner oleh anggota 

keluarga yang berperan dalam pengelolaan obat rumah tangga. Kuesioner ini diadopsi dari 

ReDiUM (Return and Disposal of Unused Medications) yang telah diterjemahkan ke dalam 

Bahasa Indonesia dan divalidasi. Variabel yang diukur adalah pengetahuan, sikap dan praktik 

pengelolaan sampah obat rumah tangga. Mayoritas responden pada penelitian ini berusia 45-

54 tahun (29%) yang didominasi oleh perempuan sejumlah (82,0%), Pendidikan terakhir 

responden paling banyak adalah lulusan SMA/Sederajat dengan jumlah 56 responden 

(56,0%) dan peran paling banyak yang mengisi kuesioner yaitu ibu (68%). 

Dari hasil pengkategorian skor item pengetahuan, sikap dan praktik penelitian ini 

diperoleh hasil dari 100 responden, terdapat 71 responden dengan persentase (71%) tingkat 

pengetahuannya tergolong cukup, terdapat 72 responden dengan persentase (72%%) sikap 

responden yang tergolong cukup dan sebanyak 85 responden dengan persentase (85%) 

praktiknya tergolong kedalam kategori cukup dalam pengelolaan sampah obat di rumah 

tangga. 

 Dari hasil pengujian Spearman terhadap ketiga variabel tersebut didapatkan hasil 

hubungan korelasi yang kuat antara variabel pengetahuan dan variabel sikap (p<0,05). 

Namun, tidak ada korelasi antara variabel pengetahuan dengan variabel praktik dan pada 

variabel sikap dengan praktik. Dari hasil korelasi ketiga variabel dapat disimpulkan bahwa, 
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pengetahuan mempengaruhi sikap, akan tetapi pengetahuan dan sikap tidak mempengaruhi 

praktik masyarakat kabupaten lamongan mengenai pengelolaan sampah obat rumah tangga. 

Kurangnya pengetahuan tentang metode pembuangan obat rusak dan obat kadaluarsa 

merupakan alasan bagi rumah tangga untuk tetap menyimpan obat tersebut (Wondimu et al., 

2015).  
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ABSTRACT 

Knowledge, Attitudes, and Practices of the Lamongan Community 

on Drug Waste Management in Households 

Misbahul Munir 

Accumulation of unused and expired medicines at home has been a public health concern 

particularly during Covid-19 pandemic. Medicines were increasingly purchased and 

consumed by families, yet large quantities remain unused and expire. Lack of awareness on 

appropriate medicine management and disposal methods has been the key issue. 

Unfortunately, limited studies highlighted this issue during devastating crisis period such as 

Covid-19 leading to an absence of understanding of its potential hazardous impact. This study 

aims to evaluate the knowledge, attitude and practice (KAP) of families in Lamongan 

Indonesia regarding the management of unused and expired medicines at home. A cross 

sectional study using validated ReDiUM (Return and Disposal of Unused Medications) 

questionnaire were conducted between March and May 2022 with 100 conveniently selected 

housekeepers were involved in the study. Correlation test between variables were used to 

evaluate KAP. The majority of respondents were female (82%), acted as housewife (68%) 

and graduated from high school as their highest educational level (56%). The Spearman rank 

correlation coefficient test showed a strong positive association between knowledge and 

practice (p < 0.05). However, no correlation was found across knowledge-practice and 

attitude-practice variables. Considering the demographic background and the findings, 

deficiencies on knowledge have been evident. Whilst training and supply of educational 

material can be a solution, the awareness on understanding the overall medicine management 

issue and its impact is critical. This demands more systematic approach in household level. 

Keywords: health services, medicine waste, knowledge, attitude, practice 
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