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ABSTRAK

Istilah literasi kesehatan mulai dikenal dalam beberapa dekade terakhir. Literasi kesehatan yang
buruk mulai disadari sebagai faktor utama bagi health outcomes yang buruk, biaya pengobatan yang lebih
tinggi, risiko kematian yang lebih besar, dan status kesehatan yang buruk. Dengan sistem pelayanan
kesehatan yang menjadi semakin kompleks dan banyaknya informasi yang belum jelas kebenarannya,
kemampuan dalam memahami informasi kesehatan menjadi penting bagi masyarakat. Literasi kesehatan
dalam konteks pengobatan juga telah banyak diteliti dengan menggunakan berbagai istilah yang berbeda-
beda. Agak sulit ketika perlu mengulas intervensi-intervensi yang dapat dilakukan untuk perbaikan literasi
kesehatan dalam konteks pengobatan. Kini, istilah literasi pengobatan telah muncul dan didefinisikan
secara internasional oleh para ahli. Dengan disepakatinya definisi literasi pengobatan, penelitian-
penelitian literasi yang berhubungan dengan pengobatan akan memiliki konsep yang sama dan akan lebih
mudah dalam benchmarking antar penelitian. Sangat penting bagi apoteker untuk mengenali dan
membantu pasien dengan literasi pengobatan yang terbatas. Meskipun terdapat beberapa penghalang
dalam melakukan intervensi literasi pengobatan, apoteker dapat berperan dalam meningkatkan literasi
pengobatan pasien baik secara individual maupun melalui sistem. Beberapa intervensi yang dapat
dilakukan oleh apoteker diantaranya adalah pemberian informasi obat dengan menggunakan tehnik
literacy-sensitive seperti pengulangan oleh pasien, pertanyaan terbuka, alat bantu, demonstrasi cara
penggunaan obat, dan menggunakan materi cetak untuk memastikan pasien memahami kondisi dan
rencana pengobatannya. Sayangnya apoteker yang berpraktik kurang memiliki pengetahuan bahkan
minat terhadap literasi pengobatan.
Kata kunci: literasi pengobatan, literasi kesehatan, apoteker, penghalang

ABSTRACT

The term health literacy has been emerging since the last decades. Poor health literacy had been
realized as a main factor for poor health outcomes, higher medical costs, greater risk of death, and poor
health status. With the health care system becoming increasingly complicated and the abundance of
unclear health information, the ability to understand health information is important for the patients.
Health literacy in the context of medicine was also being studied using different terms. It is rather difficult
to compile when interventions to improve health literacy is in need of review. At the moment, the term
“medication literacy” has been defined internationally by experts. With this definition, medication literacy
studies will have the same concept and will be easier in benchmarking between studies. It is very
important for pharmacists to recognize and assist patients with limited medication literacy. Although
there are several barriers to do improvement in medication literacy, pharmacists can help both
individually and through the system. Some of the interventions that can be carried out by pharmacists are
assistance with drug information using literacy-sensitive techniques such as repetition, open questions,
devices, demonstration on how to use drugs, and using printed materials to ensure patients understand
their condition and treatment plans. Unfortunately, practicing pharmacists are lack of knowledge and
even interest in medication literacy.
Keywords: medication literacy, health literacy, pharmacists, barriers

PENDAHULUAN di mana seseorang memiliki kemampuan
Selama dua dekade terakhir! mulai  yntuk mendapatkan,  mengolah, dan
dikenal istilah literasi kesehatan, yaitu derajat ~ memahami  informasi  kesehatan dan
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pelayanan  kesehatan
sebagai dasar untuk mengambil keputusan
yang tepat terkait kesehatannya?. Pentingnya
literasi kesehatan mulai disadari saat Institute
of Medicine mempublikasikan prevalensi

tingkat literasi kesehatan yang rendah di

yang dibutuhkan

berbagai wilayah, padahal literasi kesehatan
yang rendah sangat berkontribusi kepada
health outcomes yang buruk, biaya pengobatan
yang lebih tinggi, resiko kematian yang lebih
besar, dan status kesehatan yang buruk?.
Menurut World Health Organization,
literasi kesehatan merupakan komponen
penting untuk mencapai kesehatan dalam
kehidupan modern saat ini, karena sistem
pelayanan menjadi  semakin
kompleks dan masyarakat dibombardir
dengan berbagai informasi yang belum
jelas  kebenarannya’. Literasi kesehatan
telah  terbukti salah
faktor penting terhadap status kesehatan
dengan wusia*®, jenis kelamin®,
sosioekonomi/pendapatan, tingkat
pendidikan, dan ras/suku”?. Literasi kesehatan
juga menjadi isu global yang sudah banyak
diangkat oleh beberapa negara Asia seperti
Indonesia, Kazakhstan, Malaysia, Myanmar,

kesehatan
menjadi satu

bersama
status

Taiwan, dan Vietnam. Beberapa negara
tersebut telah melakukan studi literasi
kesehatan  secara luas yang  dapat

menggambarkan status literasi kesehatan di
negaranya’.

Definisi Literasi Pengobatan
Pentingnya literasi kesehatan memicu
para peneliti
penelitian, termasuk penelitian
kesehatan dalam konteks pengobatan dan
kefarmasian. Beberapa istilah yang berbeda-
beda digunakan untuk menunjukkan literasi
kesehatan dalam hal penggunaan obat, seperti
“medication literacy”, “pharmacy health literacy”,
“pharmacotherapy literacy”, “literasi label obat”,
“literasi penggunaan obat”, atau tetap istilah
literasi  kesehatan namun dihubungkan
dengan penerimaan  informasi obat!0-3,
Berdasarkan penelitian Pouliot tahun 2018
dan beberapa penulis lainnya, istilah literasi

minat untuk melakukan

literasi

kesehatan dalam konteks pengobatan telah
digunakan.

Dengan berbagai konsep tersebut,
Pouliot berhasil membuat konsensus definisi
literasi pengobatan (medication literacy) di
antara para ahli internasional.
Konsensus Delphi
menghasilkan keputusan bahwa
pengobatan adalah derajat di mana individu

memperoleh,

secara
yang diselenggarakan
literasi
mampu memahami,
menyampaikan, menghitung, memproses
informasi spesifik terkait obat dan pengobatan
pasien, untuk membuat keputusan kesehatan
agar tercapai penggunaan obat yang aman
dan efektif, terlepas
penyampaiannya (misalnya tertulis, lisan, dan
visual)’*. Dengan disepakatinya
literasi pengobatan, penelitian-penelitian
literasi pengobatan ke depan akan memiliki
konsep yang sama dan akan lebih mudah
benchmarking
Walaupun demikian, penelitian lebih lanjut
tetap diperlukan untuk membuat definisi
tersebut  dapat

operasional oleh apoteker dan penyedia

dari cara

definisi

dalam antarpenelitian.

dilaksanakan  secara
layanan kesehatan lainnya.

Literasi pengobatan bukan sekedar
pengetahuan tentang obat yang digunakan.
Beberapa hal yang menjadi luaran dari literasi
pengobatan yang baik adalah seseorang
memiliki  kemampuan: (1)
informasi tentang pengobatannya dan
melakukan instruksi terkait pengobatannya,
(2) membuat keputusan
pengobatan dan kesehatannya, (3) kapan dan
bagaimana mencari pertolongan (misalnya
saat terjadi overdosis) (4) memahami dan

menerima

mengenai

bertindak berdasarkan informasi obat dan
kesehatan dasar, (5) memahami dan bertindak
berdasarkan informasi yang spesifik untuk
pasien tersebut (patient-specific information), (6)
menghitung  atau  menyiapkan  dosis
yang sesuai dengan pengobatannya, (7)
mengenali kapan saat yang tepat untuk
pendapat alternatif terhadap

yang sedang dijalani, (8)
mendapatkan informasi lebih lanjut tentang
pengobatannya'4.

meminta
pengobatan
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Tabel I. Istilah literasi Kesehatan dalam Konteks Pengobatan

Istilah Penulis Definisi
Medication literacy Raynor (2009)5 Kemampuan seseorang untuk
membuat keputusan tentang
obat yang tepat untuk mereka,
yang memungkinkan
Sauceda (2012)1® penggunaan obat yang aman

Pharmacy health literacy

Pharmacotherapy literacy

Literasi label obat

Literasi penggunaan obat

Agency  for  Healthcare
Research and Quality
(AHRQ) (2017)"7

King (2011)

Sayekti (2018)", Wulandari
(2018)»

Novitasari (2018)2

dan efektif.

Kemampuan individu untuk
secara aman dan tepat
mengakses memahami dan
bertindak terhadap informasi
obat mendasar.

Derajat di mana seseorang

mampu memperoleh,
memproses, dan memahami
informasi dasar tentang

kesehatan dan pengobatan serta
layanan farmasi yang
diperlukan untuk membuat
keputusan kesehatan yang tepat.

Kemampuan seseorang untuk

memperoleh, mengevaluasi,
menghitung, memahami
informasi dasar tentang

farmakoterapi dan layanan
terkait farmasi untuk membuat
keputusan yang terkait dengan
pengobatan yang tepat, terlepas
dari cara penyampaiannya
(misalnya gambar lisan, visual,
dan simbol).

Kemampuan responden dalam
membaca informasi obat yang
tertulis dalam label obat dalam
hal komposisi, indikasi, dosis,
cara pakai, efek samping, kontra

indikasi, dan tanggal
kadaluarsa.

Kemampuan menggunakan
informasi  kesehatan  untuk
mencapai tujuan,
mengembangkan pengetahuan
dan potensinya dalam

penggunaan obat yang rasional.

14
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Peran Apoteker Literasi
Pengobatan Pasien

Menilik definisi literasi pengobatan,

terhadap

tidak berbeda dengan literasi kesehatan,
pasien dengan literasi pengobatan rendah
akan mengalami kesulitan dalam mengikuti
dan  memahami
pengobatannya. literasi
kesehatan yang tinggi
mengalami kesalahan dalam penggunaan
obat, seperti tidak tepat dosis, tidak tepat
waktu, dan/ tidak tepat
penggunaannya’>. Pasien dengan tingkat
literasi yang rendah tidak tahu nama obat dan
tidak dapat menggambarkan obat yang

informasi mengenai

Pasien dengan

rendah Dberisiko

atau cara

sedang digunakannya?, tidak paham
mengenai efek samping yang mungkin
timbul, bahkan jarang bertanya kepada

apoteker mengenai obat yang sedang mereka
terima'. Pasien dengan literasi kesehatan yang
rendah kesulitan untuk memahami aturan
pakai obat yang sederhana, seperti dua kali
sehari 1 tablet namun digunakan 1 kali sehari
2 tablet??. Kesalahpahaman pasien dalam
menggunakan obat tersebut dapat
menimbulkan medication error. Oleh karena
itu, sangat penting bagi apoteker untuk
mengenali dan membantu pasien dengan
literasi kesehatan yang terbatas®. Apoteker
menjadi tenaga kesehatan terakhir yang
pasien
memastikan bahwa obat atau terapi yang
diberikan sudah tepat dan sesuai, sebelum
pasien pulang?. Dari seluruh langkah
administrasi pengobatan, komunikasi dengan

berkomunikasi ~ dengan untuk

apoteker sebelum pasien menerima obatnya
merupakan kesempatan terakhir
memastikan apakah pasien benar-benar

untuk

memahami kondisi dan rencana pengobatan
mereka. Apoteker memberikan penjelasan
baik secara verbal maupun tertulis atau
cetak tentang cara minum obat dengan
benar sebelum pasien pulang ke rumah
dan melaksanakan terapinya.
Oleh  karena  itu, apoteker  harus
mempertimbangkan tingkat literasi kesehatan
pasien saat melakukan konseling?.

rencana

Apoteker dapat berperan menurunkan
angka medication error dengan menjalankan

tugas dan kewajibannya seperti melakukan
konseling kepada pasien, serta tugas lain
apoteker dalam farmasi klinik yaitu mengkaji
resep, dispensing, PIO (Pelayanan Informasi
Obat), pemantauan terapi obat dan
monitoring efek samping obat???. Apoteker
dapat melakukan skrining untuk
mengidentifikasi pasien yang memiliki
kemungkinan literasi kesehatan rendah,
seperti pasien dengan riwayat ketidakpatuhan
pengobatan,
membaca, pasien yang membutuhkan waktu

pasien yang tidak mampu

lama dalam membuat keputusan pengobatan,
pasien yang kesulitan menginterpretasikan
aturan penggunaan obat, atau pasien yang
meminta obat dengan bentuk atau warna?.
Diketahui bahwa pasien dengan kondisi di
65 tahun,
rendah,

antaranya berusia lebih dari
pendidikan
berasal dari suku/ras minoritas, para imigran,

rendah, pendapatan

dan non-native English untuk negara-negara
yang berbahasa Inggris, merupakan kondisi
dengan faktor resiko tingkat literasi kesehatan

yang rendah?.

Beberapa intervensi yang dapat
dilakukan oleh apoteker diantaranya adalah
pemberian informasi obat dengan

menggunakan teknik literacy-sensitive seperti
pengulangan oleh pasien, pertanyaan terbuka,
alat bantu, demonstrasi cara penggunaan obat,
dan menggunakan materi cetak dapat
membantu meningkatkan literasi kesehatan
dan pengetahuan pasien akan kondisi dan
rencana pengobatannya?. juga
dapat melakukan: (1)modifikasi informasi
seperti memberi stiker, warna, atau penanda
pada obat, (2) modifikasi teknik konseling

Apoteker

seperti pengaturan volume suara dan
pemilihan waktu saat pasien sudah merasa
nyaman, (3) bekerja sama dengan perawat
pasien, (4) dan modifikasi prosedur pelayanan
rumah sakit®. Tentunya hal ini harus
didukung oleh fasilitas di apotek/instalasi
farmasi yang cukup, serta apoteker yang
terlatih untuk memberi informasi pengobatan
kepada pasien dengan literasi pengobatan
yang terbatas.

Untuk melihat fasilitas di apotek serta

apoteker mampu mendukung pasien dengan
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Tabel II. Jenis Penghalang dalam Menilai Literasi Kesehatan Pasien Menurut Sudut

Item

Kurangnya area konseling privat

Penggunaan resep melalui surat

Metode drive-through (untuk daerah yang memberlakukan

Pandang Apoteker?
Dimensi
Proses Kurangnya waktu
metode resep drive through)
Praktik

Kurangnya minat apoteker terhadap literasi kesehatan

Kurangnya akses untuk mempelajari rekam medis pasien

Kurangnya alat ukur
diaplikasikan

literasi kesehatan yang mudah

Kurangnya perhatian apoteker terhadap literasi kesehatan

Pengetahuan dan interaksi

Kurangnya pengetahuan apoteker terhadap dampak literasi

kesehatan pasien
Kecenderungan stereotyping terhadap pasien
Interaksi dengan pasien yang tidak berbahasa Inggris

literasi pengobatan yang terbatas, Jacobson
menyarankan: (1) Melakukan penilaian
terhadap apotek dalam hal kemudahan literasi
kesehatan (health literacy—friendliness), (2)
pelatihan apoteker dan staf
dalam hal komunikasi yang jelas, dan
(3) memperkenalkan intervensi  yang
memudahkan kepatuhan pengobatan, seperti
kartu pengobatan atau sistem pengingat
melalui telepon?%, AHRQ telah
mengembangkan alat ukur untuk mengukur
kesiapan apotek yang dapat dilakukan oleh
apoteker'. Sedangkan secara sistem, apoteker
dapat satunya dengan
perbaikan label obat resep, sebab resep dan
label obat secara elektronik telah terbukti lebih
mudah dipahami pasien serta mengurangi
kesalahan pengobatan?-.

terhadap

berperan salah

Penghalang

Meskipun apoteker sebenarnya dapat
melakukan penilaian terhadap kemampuan
atau pengetahuan pasien, namun mereka
tidak mengerti istilah literasi kesehatan atau
literasi pengobatan®. Devraj dkk tahun 2012
menunjukkan bahwa secara umum apoteker
di Amerika Serikat yang berpraktik kurang
memiliki pengetahuan bahkan minat terhadap
kesehatan'. tersebut juga
menunjukkan halangan bagi apoteker untuk

literasi Survei

mengenali literasi kesehatan pasiennya (Tabel
1).

Adanya kebijakan yang
memprioritaskan literasi pengobatan pasien
akan meminimalisir penghalang tersebut dan
membantu para apoteker mengenali literasi
pengobatan pasiennya. Diperlukan dukungan
sistem atau manajemen yang memudahkan
interaksi face to face apoteker dan pasien
supaya dapat meningkatkan minat dan
perhatian para apoteker terhadap literasi
pengobatan pasiennya.

KESIMPULAN
Disepakatinya
pengobatan merupakan batu loncatan untuk
penelitian-penelitian ~ literasi  pengobatan
selanjutnya. Pentingnya literasi pengobatan
mengharuskan apoteker untuk mampu
menyampaikan edukasi dan informasi
obat sesuai dengan tingkat literasi pengobatan

definisi literasi

pasien agar tercapai keberhasilan terapi.
Meskipun terdapat beberapa tantangan dalam
melakukan intervensi literasi pengobatan,
apoteker dapat berperan dalam meningkatkan
literasi pengobatan pasien baik secara
individual pasien, melalui sistem peresepan
dan pelabelan obat, pendidikan dan
pelatihan apoteker, maupun perbaikan

fasilitas apotek.
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