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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

Keluhan mata sangat berbahaya bagi seseorangigheditangani
dengan cepat yang dapat berdampak serius pada Ketena mata
merupakan organ vital yang sangat sensitif terhadagi. Infeksi pada
mata dapat disebabkan oleh faktor endogen seperd fesiden yang
menjadi patogen, dan faktor eksogen seperti masukiigr oorganisme
dari lingkungan luar (Kuwahara, 2017). Penyebabammaerah paling
sering ialah pelebaran pembuluh darah mata yamipalidkan oleh udara
panas, paparan sinar matahari, debu, reaksi alefgksi bakteri atau
virus, dan batuk. 4 infeksi mata merupakan masgdalg umum muncul
di pelayanan kesehatan primer. Konjungtivitis damnakitis merupakan
masalah teratas di antara lima masalah terataspealmy sering disebut
di duaDepartment of Ophtalmology di Brisbane.

Keluhan mata juga dapat terjadi karena penggunaamplter
yang terlalu lama juga dapat menyebabkan permasalayang
berhubungan dengan ketidaknyamanan dan menyebabkdpagai
keluhan pada mata (Sari dan Himayani, 2018). Halgysama juga
dikemukakan American Academy of Ophthalmology (AOA) bahwa
penggunaan komputer yang lama berakibat kelelahata, kemerahan,

penglihatan kabur, myopia, dan gejala mata lairf@pang,et. al., 2020).



Gangguan mata seperti mata merah, mata gatal, pegita dan mata
kering, semakin banyak dijumpai di masyarakat (Auir2019).
Gejalanya dapat berupa ketegangan atau kelelah#ta mata
kering, mata merah, iritasi mata, rasa terbakamapadta, penglihatan
kabur, penglihatan ganda, lambat dalam mengubabsfogerubahan
persepsi warna, sekresi air mata yang berlebileasjtf cahaya atau silau,
nyeri kepala, dan rasa sakit pada leher, bahu daggung. Kondisi
kelelahan mata dapat menyebabkan gangguan pes&erti gangguan
emosi, sosial maupun konsentrasi, gangguan ticegerkukan, prestasi
menurun, bahkan menyebabkan masalah kekerasah ¢Pati, 2019).
Kasus penyakit mata dapat ditangani dengan saleép kasena
termasuk sediaan steril untuk pengobatan mata yemgandung dasar
salep yang cocok. Salep mata merupakan jenis otmil yang
diaplikasikan pada mata untuk mengatasi gangguda pata serta iritasi
dan infeksi. Keuntungan utama suatu salep matandibgkan larutan
untuk mata adalah penambahan waktu hubungan artatanata dengan
mata. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa wakttek antara obat
mata dengan mata pada salep mata. Suatu sedi@agaetpadat yang
digunakan dengan cara dioleskan pada bagian medeastpikal. Salep
mata merupakan jenis obat steril yang diaplikasigada mata untuk
mengatasi gangguan pada mata serta iritasi daksinfeenggunaan obat
mata tanpa menggunakan petunjuk penggunaan dampgEman dengan

benar dapat menimbulkan bahaya pada mata (Ru24iga).



Pengetahuan bisa didapatkan dari lingkungan daen ijtfgrmasi
dari seseorang. Pengetahuan penggunaan salep apatadiperoleh dari
pelayanan kefarmasian. Dalam pelayanan kefarmasiars memberikan
informasi tentang obat yang akan digunakan. Petaydtefarmasian
adalah suatu pelayanan yang langsung dan bertagggwab terhadap
pasien terkait sediaan farmasi yang bertujuan npemdaasil yang baik
untuk meningkatkan kualitas hidup pasien (Menke<2B16).

Kepuasan pasien dalam pelayanan petugas apote&dnpejuang
besar untuk menarik pasien lain untuk berkunjurgpditek. Pelayanan di
apotek salah satunya dilakukan oleh Tenaga Vokiarmasi (TVF).
Berdasarkan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 82016 tentang
standar pelayanan kefarmasian di apotek disebuliediwa “Apotek
adalah sarana pelayanan kefarmasian tempat dilakugeaktik
kefarmasian oleh apoteker.” Apoteker dalam menggarakan
pelayanan kefarmasian di apotek dapat meminta BeXagasi Farmasi
(TVF) untuk ikut membantu dalam menyelenggarakadayaman
kefarmasian di apotek dan tetap perlu pengawasan agsoteker
(Yuniarthe,et. al., 2021).

Standar profesi TVF dalam pengelolaan sediaan frealiri dari
perencanaan, penerimaan, penyimpanan, pengendg&musnahan,
pencatatan dan pelaporan. Sedangkan pelayanarsidimi terdiri dari
penerimaan, penilaian dan peracikan resep dokbawdih pengawasan

apoteker, menulis dan menempelkan etiket, pelayabanh bebas, obat



bebas terbatas dan perbekalan kesehatan, menyeratiha dan

swamedikasi sesuai protap (Muslikah dan Susilowatl9). Pemenuhan
beberapa ketentuan ini digunakan sebagai penjanutu mpelayanan,

melindungi pasien dari pelayanan tidak profesiomanjamin kepastian
hukum bagi TVF dan meningkatkan derajat kesehadarep semaksimal
mungkin (Rumbewas, 2018).

Penelitian akan mengangkat judul tentang “Gambdriagkat
Pengetahuan Pengunaan Salep Mata oleh Tenaga \Fakasasi Apotek
di wilayah Mejasem”. Pengetahuan Tenaga Vokasi Barn{TVF)
terhadap penggunaan sediaan topikal salep mataanlebgberapa
kualifikasi yang sudah ditentukan peneliti agar degatkan data yang
sedang diteliti. Pengetahuan TVF tentang penggudaarpenyimpanan
salep mata dapat dibaca pdédaflet yang tertera dalam salep atau harus
sesuai dengan informasi yang didapat dari orang gaii dalam bidang
ini. Leaflet adalah salah satu media informasi cetak yang diganakan
untuk pemberian informasi dan edukasi tentang pemggn dan
penyimpanan obat (Ayuchecare, al., 2020).

TVF tidak boleh sembarangan memberikan informastatey
penggunaan salep mata. Karena dapat berakibatifataherugikan orang
yang menerima informasi tersebut. Sediaan salep hats tepat dalam
penggunaan dan penyimpananya, jika penyimpanargh salep mata
akan berubah secara fisik seperti perubahan weekstur salep menjadi

cair atau keras. Kegunaanya juga berkurang danjaiiatidak dapat
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digunakan kembali karna kontaminasi bakteri daar.lBelain itu juga
dapat dipengaruhi oleh faktor lingkungan sepeitaga, suhu dan udara.
Hal ini dapat membuat sediaan obat akan teruraraekimiawi yang
menimbulkan kadar dalam obat berkurang. Sedia@p sahta jika telah
dibuka lebih dari 30 hari kesterilannya tidak temja, karena kandunganya
bisa saja rusak atau bahan aktifnya yang seharusteyid akan terjadi
kontaminasi dengan mikroba dan dikhawatirkannyatapengakibatkan
gangguan yang mengenai mata (Karuniaveatial., 2021). Penggunaan
salep mata juga lebih spesifik dibandingkan dertgées mata sehingga
perlu edukasi yang lebih diperhatikan oleh pasien.

Belum ada penelitian di wilayah Mejasem tentanggkiat
pengetahuan penggunaan dan penyimpanan salep matey Yy
menggabungkan beberapa apotek yang beresiko sebemaga Vokasi
Farmasi belum memahami hal tersebut dan akan médgsalahan dalam
P10 yang dapat berdampak pada kegagalan terapi lsamplikasi pada
mata. Oleh karena itu, peneliti melakukan penalitiagkat pengetahuan
TVF tentang salep mata mengenai dosis, cara peaggupenyimpanan
obat, dan jangka waktu penggunaan setelah segekaliliPemberian
informasi obat (PIO) bermaksud agar pasien mengetaljuan dan
mematuhi aturan pengobatan (Oscar dan Jauhar,.2016)

Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang, maka rumusan masalém da

penelitian ini yaitu bagaimana gambaran tingkageéhuan penggunaan



dan penyimpanan salep mata oleh Tenaga Vokasi Barrapotek di

wilayah Mejasem?

Batasan Masalah

Batasan masalah dari penelitian yang dibuat inefcda

1. Sampel yang digunakan adalah Tenaga Vokasi Famrmpasek yang
berada di wilayah Mejasem Barat.

2. Wilayah Mejasem Barat memiliki 8 apotek, dari taeakebut diambil
sampel sebanyak 5 apotek yaitu Apotek 24 Jam Meja&potek K24,
Apotek Palaraya, Apotek Sumber Alam, Apotek 28.

3. Pengukuran pengetahuan menggunakan teori Taksdloom pada
tingkat C1 yaitu Mengingat (Tahu).

4. Periode pengumpulan data yang diambil pada bulateBder -
Januari 2026.

5. Data yang digunakan adalah sumber data primer yhAperoleh
dengan mengisi kuesioner.

6. Karakteristik responden meliputi umur, jenis kelamama bekerja di
apotek.

7. Jurnal yang dipakai untuk menguatkan hasil peaalitni dari tahun

2016- 2026.

Tujuan Pendlitian
Berdasarkan rumusan masalah, dapat diketahui tujim

penelitian ini adalah untuk mengetahui gambaragkéh pengetahuan



penggunaan salep mata oleh Tenaga Vokasi Farmatgkagi wilayah

Mejasem.

1.5 Manfaat Pendlitian

Manfaat dari penelitian ini, diharapkan dapat memkbe manfaat

bagi pembaca melalui tiga aspek, yaitu:

1. Aspek Teoritis

a. Menambabh referensi literatur mengenai penggundaep ssata.

b. Memberikan

kontribusi

dalam pengembangan

penelitian

mengenai pengetahuan penggunaan salep mata.

2. Aspek Praktis

a. Memberikan pemahaman tentang penggunaan salep mata.

b. Membantu petugas kefarmasian lebih memahami peggun

salep mata.

c. Mendorong para petugas farmasi di apotek lebihki@apdagi

memberikan informasi mengenai penggunaan salep mata

1.6 Keadian Pendlitian

Tabel 1.1 KeaslianPenelitian

Pembeda  Juliyanto dkk Aulia dkk Nazurah
(2024) (2025) (2026)
Subjek Pasien Apotek Pengunjung Tenaga Teknis
Pendlitian Umi puskesmas Kefarmasian di
Ketanggungan sungai besar  wilayah
Mejasen
Lanjutan Tabd 1.2 KeaslianPenelitian
Pembeda  Juliyanto dkk Aulia dkk Nazurah
(2024) (2025) (2026)
Metode Penelitian ini Penelitian Penelitian ini
penelitian menggunakan menggunakan menggunakan
metode metode




metode deskriptif deskriptif deskriptif
kuantitatii kuantitatif kuantitatif
Tempat Apotek Umi Puskesmas Apotek di
penelitian Ketanggungan Sungai Besar  wilayah
Mejasen
Hasll Hasil dari Hasil dari nilai  Hasil interpretasi
penelitian penelitian ini pretest dan tingkat
menunjukan postest dapat pengetahuan
bahwa tingkat dilihat bahwa penggunaan dan
pengetahuan pengetahuan  penyimpanan
termasuk kategori responden salep mata oleh
baik sebanyak 27 meningkat Tenaga Vokasi
responden sebanyak Farmasi di
(67,5%), dan 27,814%. wilayah

kurang sebanyak
13 responden
(32,5%).

Mejasem dengan
total

85% dalam
kategori baik




