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Abstract  

The National Health Insurance (JKN) era has significantly increased public motivation to seek 

healthcare services at medical facilities, consequently making access to medications much easier. 

However, this surge in medication use has not been matched by adequate public knowledge about proper 

medication consumption and home management practices. This community service initiativeaims to 

improve public understanding of rational medication use, including correct storage methodsand proper 

disposal of damaged or expired drugs. Our approach focuses on educating PKK (Family Welfare 

Movement) cadres through the DAGUSIBU program (Get, Use, Store, and Dispose of Medicines 

Properly), which combines counselingsessions with hands-onguidance for home medication 

management. The knowledge gained from this program is expected to transform community behavior in 

managing medications at home while promoting more rational medication use. Monitoring and 

evaluation results have demonstrated positive outcomes, showing significant improvements in public 

understandingof rationalmedicationuseandbetterhomemedicationmanagement practices,indicating the 

program's effectiveness in addressing this important public health issue. 

Keywords: Dagusibu, Rational, Self-medication, Education, Knowledge 

Abstrak  

Era Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) telah mendorong peningkatan motivasi masyarakat 

untuk memeriksakan kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan, sehingga akses mendapatkan obat pun 

menjadi lebih mudah. Namun, peningkatan penggunaan obat ini belum diimbangi dengan pemahaman 

masyarakat yang memadai mengenai cara mengonsumsi dan mengelola obat secara tepat di rumah. 

Melalui kegiatan pengabdian masyarakat ini, kami bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan 

masyarakat tentang penggunaan obat yang rasional, termasuk tata cara penyimpanan dan pembuangan 

obat yang rusak atau kadaluarsa dengan benar. Metode yang kami gunakan adalah pemberian edukasi 

mengenai DAGUSIBU kepada kader PKK, yang mencakup penyuluhan dan pendampingan langsung 

dalam pengelolaan obat di rumah. Diharapkan, pengetahuan yang diperoleh masyarakat melaluikegiatan 

ini dapat mengubah perilaku mereka dalam mengelola obat di rumah sekaligus mendorong penggunaan 

obat secara lebih rasional. Hasil evaluasi dan monitoring menunjukkan dampak positif dari kegiatan ini, 

berupa peningkatan pemahaman masyarakat tentang penggunaan obat yang rasional serta pengelolaan 

obat di rumah yang lebih tepat. 

Kata kunci: Dagusibu, Rasional, Pengobatan sendiri, Pendidikan, Pengetahuan 
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1. PENDAHULUAN  

DAGUSIBU merupakan singkatan dari "DApat, GUnakan, SImpan, BUang" obat dengan benar. 

Program ini digagas sebagai bagian dari Gerakan Nasional Keluarga Sadar Obat dan menjadi fondasi 

penting dalampraktik farmasi [1]. Melalui DAGUSIBU, masyarakat diajak untuk lebih cermat dalam 
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mengelola obat, mulai dari memperoleh hingga membuangnya Dalam swamedikasi, penerapan 

DAGUSIBU sangat krusial untuk menjamin penggunaan obat yang rasional. Tanpa pemahaman yang 

tepat, risiko kesalahan penggunaan atau penyimpanan obat dapat berdampak pada kesehatan. Oleh 

karena itu, pengetahuan tentang cara mendapatkan, menggunakan, menyimpan, dan membuang obat 

secara benar harus dimiliki oleh setiap keluarga.Dengan menerapkan DAGUSIBU, masyarakat tidak 

hanya terhindar dari risiko keracunan atau obat kadaluarsa, tetapi juga turut meningkatkan derajat 

kesehatan secara menyeluruh. Edukasi ini mendorong kemandirian masyarakat dalam pengobatan 

sekaligus mendukung program pemerintah untuk mewujudkan penggunaan obat yang aman dan efektif. 

Khasiat suatu obat sangat ditentukan oleh ketepatan dalam penggunaannya serta metode 

penyimpanan yang sesuai. Studi global mengungkapkan bahwa masih banyak ditemukan kesalahan 

dalam penanganan obat. Sebuah penelitian di Irak [2] mengindikasikan bahwa 57,46% obat tidak 

diletakkan pada tempat yang semestinya, sementara riset di Ethiopia [3] melaporkan lebih dari separuh 

obat yang disimpan tidak dilengkapi label yang jelas.Fenomena serupa terlihat di Palestina, dimana 

43,4% produk farmasi disimpan di lokasi yang mudah diakses anak-anak [4]. DiIndonesia,minimnya 

pemahamanmasyarakatmengenaitata carapenyimpanan dan konsumsi obat yang benar masih menjadi 

masalah, sebagaimana diungkapkan Gitawati [5]. Padahal, penyimpanan yang tidak tepat dapat 

menyebabkan degradasi kualitas komponen aktif dalam obat, yang pada akhirnya mengurangi 

efektivitas terapinya. 

Penanganan limbah obat yang tidak tepat telah menjadi masalah serius di berbagai belahan 

dunia, khususnya di negara-negara berkembang. Sebuah penelitian di Tanzania [6] mengungkapkan 

praktik yang mengkhawatirkan, di mana 75,5% penduduk membuang sisa obat ke tempat sampahbiasa 

dan15,5%lainnya membuangnya melaluisaluran toilet, meskisebenarnya mereka memahami 

konsekuensi buruknya bagi ekosistem dan kesehatan masyarakat.Pola serupa terlihat di Dhaka, 

Bangladesh, berdasarkan studi Begum dan kolega [7]. Data menunjukkan bahwa 47% warga membuang 

obat kadaluarsa ke tempat pembuangan sampah, 19% melemparkannya sembarangan, 4% menyiramnya 

di kloset, dan 2% memilih membakarnya.Temuan-temuan ini mengindikasikan masih minimnya 

pemahaman masyarakat mengenai teknik pembuangan obat yang benar dan ramah lingkungan. 

Program DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan, Simpan, Buang) merupakan sebuah terobosan 

strategis yang diinisiasi oleh Ikatan Apoteker Indonesia (IAI) untuk meningkatkan literasi masyarakat 

dalam tata kelola obat yang tepat. Sebagai komponen integral dari Gerakan Keluarga Sadar Obat, 

inisiatif ini berfungsi sebagai media edukasi kesehatan praktis yang bertujuan meningkatkan standar 

hidup masyarakat sekaligus mendorong pencapaian tingkat kesehatan yang lebih baik. Keberadaan 

program DAGUSIBU tidak hanya mencerminkan komitmen profesi farmasi dalam menjalankan mandat 

Undang-Undang Kesehatan Nomor 36 Tahun 2009, tetapi juga berperan penting dalam mewujudkan 

visi pembangunan kesehatan nasional sebagaimana tercantum dalam PP IAI (2014) [8]. 

Melaluipendekatan komprehensifini,diharapkandapat tercipta kesadaranbersama akanpentingnya 

pengelolaanobatsecara bertanggung jawab di tingkat rumah tangga. 

Ibu memegang peran krusial sebagai fondasi kesehatan keluarga, khususnya dalam hal 

pengelolaan persediaan obat rumah tangga. Sebagai pengambil keputusan utama dalam urusan domestik, 

para ibu memiliki tanggung jawab penuh terhadap ketersediaan dan pengorganisasian obat untuk seluruh 

anggota keluarga [9]. Posisi strategis ini menjadikan mereka ujung tombak dalam mewujudkan tata 

kelola obat yang tepat di tingkat rumah tangga. Menyadari peran vital tersebut, diperlukan 

programpeningkatan kompetensi yang menyeluruh melalui tiga pendekatan utama: pengawasan rutin, 

edukasi sistematis, dan penyuluhan berkelanjutan mengenai tata cara memperoleh, menyimpan, serta 

membuang obat secara benar. Intervensi terstruktur ini diharapkan mampu membangun pemahaman 

komprehensif tentang prinsip-prinsip pengelolaan obat yang tepat dalam lingkungan 

keluarga.Implementasi program semacam ini pada akhirnya akan mendorong terwujudnya budaya 

penggunaan obat yang rasional dan bertanggung jawab di tingkat keluarga. Dengan demikian, dapat 

tercipta ekosistem kesehatan rumah tangga yang lebih baik, dimana setiap anggota keluarga terlindungi 

dari risiko kesalahan penggunaan obat. 

 

 

2. METODE  

a. Waktu dan Tempat Pelaksanaan 
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Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini akan dilaksanakan pada hari Jumat, 24 Mei 2025, 

mulai pukul 09.00 WIB hingga selesai. Acara ini akan berlangsung di Apotek Sari Mutiara Indonesia 

yang terletak di Jalan Kapten Muslim, Kecamatan Medan Helvetia. Kegiatan ini bertujuan untuk 

memberikan manfaat dan kontribusi langsung kepada masyarakat sekitar dengan berbagai program yang 

telah disiapkan. 

b. Sasaran Kegiatan 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini melibatkan mahasiswa Universitas Sari Mutiara 

Indonesia sebagai peserta. Tujuan utama dari kegiatan ini adalah untuk: 

1. Meningkatkan pengetahuan tentang pengelolaan obat yang baik dan benar, sehingga dapat 

memastikan penggunaan obat sesuai dengan prosedur yang tepat. 

2. Mengurangi kesalahan dalam pengelolaan obat, dengan memberikan informasi yang jelas 

mengenai cara penyimpanan, penggunaan, dan dosis obat yang benar. 

3. Meningkatkan keselamatan pasien, agar setiap individu yang menerima pengobatan dapat 

memperoleh manfaat yang optimal dan menghindari efek samping yang tidak diinginkan. 

4. Meningkatkan keterampilan dalam pengelolaan obat yang efektif, dengan memberikan 

pelatihan praktis yang dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari untuk meningkatkan 

kualitas pelayanan kesehatan. 

c. Metode Pelaksanaan 

Metode yang digunakan dalam kegiatan edukasi DAGUSIBU ini meliputi beberapa tahapan 

yang dirancang untuk memastikan kelancaran dan keberhasilan acara. Tahapan-tahapan tersebut adalah 

sebagai berikut: 

1. Persiapan 

a. Koordinasi dengan pihak apotek untuk memastikan kelancaran kegiatan. 

b. Penyusunan materi edukasi mengenai DAGUSIBU, yang mencakup topik-topik 

penting seputar pengelolaan obat. 

c. Persiapan alat peraga dan media edukasi, seperti poster, banner, spanduk, dan alat 

presentasi untuk mendukung penyampaian materi. 

d. Pembagian tugas antar panitia dan tim pelaksana kegiatan untuk memastikan setiap 

aspek acara berjalan dengan baik. 

2. Pelaksanaan 

a. Pembukaan oleh MC dan sambutan dari pihak apotek untuk menyambut peserta dan 

menjelaskan tujuan kegiatan. 

b. Penyampaian materi edukasi mengenai DAGUSIBU, yang mencakup: 

1. Pentingnya mendapatkan obat dari sumber yang resmi. 

2. Cara menggunakan obat dengan benar sesuai aturan pakai. 

3. Cara penyimpanan obat yang sesuai agar tidak rusak. 

4. Cara membuang obat yang sudah tidak digunakan atau kedaluwarsa. 

c. Sesi tanya jawab dengan peserta untuk memperdalam pemahaman dan memberi 

kesempatan bagi peserta untuk bertanya mengenai materi yang disampaikan. 

d. Permainan atau kuis seputar obat untuk meningkatkan partisipasi masyarakat dan 

menjadikan kegiatan lebih interaktif. 

3. Evaluasi 

a. Evaluasi dilakukan secara langsung melalui sesi diskusi bersama peserta untuk 

mendapatkan feedback mengenai materi yang disampaikan. 

b. Tim pelaksana mencatat tanggapan, pertanyaan, dan pemahaman peserta terhadap 

materi agar dapat mengevaluasi efektivitas kegiatan. 
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c. Dokumentasi kegiatan dilakukan dalam bentuk foto dan video untuk pelaporan dan 

sebagai arsip kegiatan. 

Dengan metode ini, diharapkan peserta dapat memperoleh pengetahuan yang lebih baik 

mengenai pengelolaan obat yang aman dan efektif. 

 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengabdian ini dilaksanakan sebagai bentuk inisiasi kepada masyarakat dan mahasiswa sekitar 

Universitas Sari Mutiara Indonesia terkait maksud, tujuan, dan manfaat yang dapat diperoleh dari 

kegiatan pengabdian ini. Kegiatan diseminasi DAGUSIBU merupakan pengabdian masyarakat yang 

menyampaikan materi mengenai prinsip-prinsip DAGUSIBU, yaitu cara yang tepat dalam memperoleh 

obat, menggunakan obat, menyimpan obat, dan membuang obat. Kegiatan pengabdian ini bertujuan 

untuk meningkatkan pemahaman masyarakat mengenai cara yang tepat dalam pengelolaan dan 

pengawasan penggunaan obat. Penyuluhan tentang DAGUSIBU disampaikan berdasarkan makna dari 

singkatan DAGUSIBU itu sendiri. 

Prinsip pertama dari DAGUSIBU adalah "Dapatkan Obat" (DA), yang menekankan pentingnya 

memperoleh obat dari tempat yang terpercaya untuk menjamin kualitas dan keamanannya. Masyarakat 

disarankan untuk mendapatkan obat di fasilitas resmi yang telah memenuhi standar dan memiliki izin, 

seperti instalasi farmasi di rumah sakit, apotek, puskesmas, klinik, serta toko obat yang diawasi oleh 

tenaga kesehatan profesional seperti dokter, apoteker, dan tenaga teknis kefarmasian. Dalam proses 

memperoleh obat, beberapa hal penting yang harus diperhatikan antara lain klasifikasi obat seperti 

narkotika, obat keras, obat bebas terbatas, dan obat bebas. Selain itu, pastikan obat dalam kondisi baik, 

kemasannya utuh dan tersegel dengan rapat, tanggal kedaluwarsa terlihat jelas, serta terdapat nomor izin 

registrasi pada kemasan. 

Materi kedua adalah tentang bagaimana cara menggunakan obat dengan benar (GU). Obat pada 

hakikatnya merupakan bahan yang hanya dapat digunakan sesuai dengan aturan pakai tertentu dan dosis 

yang tepat, agar dapat berfungsi untuk mendiagnosis, mencegah penyakit, menyembuhkan, dan 

memelihara kesehatan tubuh (Depkes RI, 2008). Dalam penggunaan obat, banyak hal yang perlu 

diperhatikan dari petunjuk penggunaan obat, baik yang tertera pada kemasan ataupun berdasarkan 

informasi dari tenaga kesehatan. Penggunaan obat yang tidak sesuai aturan dapat menyebabkan kejadian 

yang tidak diinginkan, seperti dosis yang tidak tepat, sehingga obat bisa tidak efektif atau bahkan 

overdosis. Hal ini menyebabkan terapi menjadi tidak rasional. Banyak juga kasus penggunaan obat yang 

tidak sesuai di masyarakat, seperti penggunaan antibiotik. Banyak masyarakat yang beranggapan bahwa 

antibiotik diperlukan untuk demam, batuk, pilek, diare, dan lainnya, yang dapat menyebabkan resistensi 

terhadap antibiotik. Oleh karena itu, edukasi kepada masyarakat sangat penting untuk memastikan 

penggunaan antibiotik hanya berdasarkan petunjuk dari tenaga kesehatan, bukan berdasarkan keinginan 

sendiri. Selain itu, perlu diperhatikan juga jenis sediaan obat, karena setiap sediaan memiliki cara 

penggunaan yang berbeda, misalnya sediaan oral, parenteral, dan topikal. Semua ini harus sesuai dengan 

anjuran tenaga kesehatan yang bertugas. 

Materi ketiga adalah tentang cara menyimpan obat dengan benar (SI). Masih banyak masyarakat 

yang belum mengetahui bagaimana cara menyimpan obat yang baik dan benar. Setelah obat diterima 

dari apotek atau rumah sakit, banyak yang menyimpannya tanpa memperhatikan tempat penyimpanan 

yang tepat. Beberapa orang menyimpan obat di kotak obat, di ruang tertutup, terpapar sinar matahari 

langsung, atau bahkan di lemari pendingin (kulkas). Padahal, cara penyimpanan yang tidak tepat dapat 

memengaruhi efektivitas obat. Berikut adalah beberapa tips penyimpanan obat yang benar sesuai dengan 

jenis sediaannya: 

a. Sediaan tablet/kapsul: Sebaiknya disimpan di tempat yang sejuk, terhindar dari sinar matahari 

langsung, dan di dalam wadah aslinya yang tertutup rapat. 

b. Sediaan cair: Simpan pada suhu kamar, kecuali jika ada instruksi khusus pada kemasan untuk 

disimpan dalam lemari pendingin. 

c. Sediaan aerosol: Jangan simpan sediaan ini di tempat dengan suhu tinggi, karena bisa mudah 

meledak. 

d. Sediaan vagina/ovula: Simpan di dalam lemari pendingin (kulkas), tetapi jangan di dalam 
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freezer, karena bisa meleleh saat dikeluarkan. 

e. Sediaan insulin: Sebelum digunakan, insulin disimpan di lemari pendingin. Setelah 

penggunaan, insulin sebaiknya disimpan pada suhu kamar, bukan di lemari pendingin. 

Dengan penyimpanan obat yang benar, efektivitas dan keamanan obat dapat terjaga dengan 

baik. 

Materi terakhir dalam edukasi DAGUSIBU adalah tentang cara membuang obat (BU). Menurut 

Kemenkes 2023, ciri-ciri obat yang sudah kadaluwarsa adalah apabila telah melewati tanggal 

kedaluwarsa dan obat tersebut mengalami perubahan rasa, bau, dan warna. Obat yang sudah 

kadaluwarsa tidak boleh dibuang sembarangan, karena berisiko disalahgunakan atau tidak sengaja 

tertelan oleh orang lain. Oleh karena itu, obat tersebut sebaiknya dibuka kemasannya, dihancurkan, dan 

kemudian dibuang ke tempat sampah dengan cara yang aman. 

Menurut Depkes, berikut adalah cara yang benar untuk membuang obat: 

1. Pastikan obat sudah rusak, kadaluwarsa, berubah warna, dan tidak lagi diperlukan. 

2. Hancurkan obat (tablet, kapsul) lalu campurkan dengan tanah sebelum dibuang. 

3. Untuk sediaan obat cair (suspensi, sirup), encerkan terlebih dahulu dengan air atau tambahkan 

pasir dan tanah, kemudian buang bersamaan dengan sampah lainnya. 

4. Lepaskan label dan tutup botol terlebih dahulu, kemudian hancurkan botolnya agar wadah tidak 

dapat disalahgunakan. 

5. Obat antibiotik tidak boleh dibuang sembarangan. Hapus label pada wadah kemasan dan buang 

obat antibiotik bersama kemasan tersebut (Kemenkes, 2023). 

Setelah materi DAGUSIBU dijelaskan, kegiatan dilanjutkan dengan sesi diskusi dan tanya 

jawab agar pemahaman peserta tentang materi lebih mendalam. Sesi ini berlangsung dengan sangat baik, 

terlihat dari antusiasme peserta yang aktif mengajukan berbagai pertanyaan. Pertanyaan-pertanyaan 

tersebut mencerminkan tingginya rasa ingin tahu masyarakat mengenai cara pengelolaan obat yang 

benar dan sejauh mana materi yang disampaikan dapat diterima dengan baik. Kegiatan pengabdian ini 

diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat, sehingga dapat mencegah 

terjadinya kesalahan dalam penggunaan obat. Dengan demikian, masyarakat diharapkan dapat 

mengimplementasikan materi yang disampaikan dalam kehidupan sehari-hari. 

 

 

Gambar 1. Penyampaian Materi Edukasi DAGUSIBU 

 

 

4. KESIMPULAN  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini berhasil menyampaikan prinsip DAGUSIBU (Dapatkan, 

Gunakan, Simpan, Buang) secara komprehensif kepada masyarakat dan mahasiswa di sekitar 

Universitas Sari Mutiara Indonesia. Melalui pendekatan edukatif, peserta diajak untuk memahami 
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pentingnya memperoleh obat dari fasilitas resmi, menggunakan obat secara rasional (termasuk antibiotik 

dan jadwal minum yang tepat), menyimpan obat sesuai kondisi kemasan, serta membuang obat dengan 

cara yang aman untuk kesehatan dan lingkungan. 

Antusiasme peserta dalam sesi tanya jawab menunjukkan tingginya kebutuhan akan literasi 

pengelolaan obat yang benar, sekaligus mengidentifikasi kesalahan umum yang masih terjadi di 

masyarakat, seperti penyimpanan obat sirup dalam lemari es atau pembuangan obat langsung ke tempat 

sampah. Diharapkan, pemahaman ini dapat mengurangi kesalahan penggunaan obat, mencegah 

resistensi antibiotik, dan mendukung terapi yang efektif, sejalan dengan pedoman IAI, Depkes RI, dan 

WHO. 

Keberlanjutan program edukasi semacam ini sangat diperlukan untuk menguatkan praktik 

pengelolaan obat yang bertanggung jawab dalam masyarakat. 

 

 

PENGGUNAAN TEKNOLOGI BERBASIS KECERDASAN BUATAN (AI)  

Pada penulisan artikel ini, bahwa kami menyatakan tidak ada penggunaan alat kecerdasan 

buatan (AI) yang digunakan dalam penulisan atau pengeditan manuskrip, dan tidak ada gambar yang 

dimanipulasi menggunakan AI. 
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