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INTISARI

Latar Belakang: Penulisan resep merupakan salah satu kompetensi penting yang
diharapkan dari lulusan kedokteran. Hasil evaluasi saat ini kemampuan penulisan
resep masih perlu ditingkatkan. Perlu media pembelajaran penulisan resep yang
mendorong pembelajaran pada aplikasi praktek yaitu logbook penulisan resep
yang dapat digunakan untuk melatih kemampuan penulisan resep lebih efektif.
Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui efektivitas logbook sebagai media
pembelajaran penulisan resep pada Blok Masalah Pada Dewasa | (3.4).

Metode Penelitian: Penelitian ini merupakan penelitian dengan desain mixed-
methods dengan pendekatan sekuensial eksplanatori untuk menjelaskan
efektifitas logbook dalam pembelajaran penulisan resep. Efektifitas penggunaan
logbook dinilai dari nilai posttest kemampuan penulisan resep antara kelompok
yang mendapat logbook peresepan dibandingkan dengan kontrol. Lalu selanjutnya
dilakukan tematik analisis terhadap persepsi mahasiswa terkait penggunaan
logbook peresepan tersebut.

Hasil: Logbook efektif sebagai media pembelajaran penulisan resep pada Blok
Masalah Pada Dewasa | (3.4) berdasarkan rerata nilai posttest kelompok yang
mendapatkan logbook lebih tinggi dibandingkan dengan kontrol (nilai p<0,05).
Hasil analisis tematik mengenai persepsi penggunaan logbook didapatkan
logbook memberikan efek positif dalam pembelajaran, meskipun terdapat kendala
dalam pengisian namun logbook dikembangkan lebih lanjut untuk pembelajaran
penulisan resep.

Kesimpulan: Logbook efektif sebagai media pembelajaran penulisan resep pada
Blok Masalah Pada Dewasa | (3.4).

Kata Kunci: Logbook, Media Pembelajaran, Penulisan Resep.
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EFFECTIVENESS OF LOGBOOK AS PRESCRIBING LEARNING MEDIA IN
ADULT PROBLEM | BLOCK (3.4)

Berlian Arinta Putri!, Diani Puspa Wijaya?
'Undergraduate Student, Faculty of Medicine Universitas Islam Indonesia
“Medical Education Department, Faculty of Medicine Universitas Islam Indonesia
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ABSTRACT

Background: Prescribing is one of the important competencies required for new
medical graduates. The result of current prescribing skill still need to be improved.
It needs an alternative learning media that encourage application of practice
learning namely logbook to train prescribing skill more effective.

Objective: To evaluate the effectivity of logbook as prescribing learning media in
Adult Problem | Block (3.4).

Methods: This research is mixed method research with sequencial explanatory
design approach to explain the effectiveness of logbook in prescribing learning.
Effectiveness of logbook is assessed from posttest score of prescribing skill
between group who received logbook and the control group. Then thematic
analysis is used on student preception regarding the use of logbook.

Results: Loghook is effective as prescribing learning media in adult problem block
(3.4). Based on the average of posttest score between group who received logbook
is higher than the control group (p value <0.05). Thematic analysis result regarding
the preception of using logbook found that logbook have a positive effect on
learning, although there were obstacles in filling the logbook but logbook is further
developed for prescribing learning

Conclusion: Logbook is effective as prescribing learning media in Adult Problem
| Block (3.4).

Keywords: Logbook, Learning Media, Prescribing.
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BAB |I. PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Resep obat adalah suatu perintah tertulis yang dibuat oleh seorang
profesional kesehatan yaitu dokter kepada pasien. Peresepan obat merupakan
suatu langkah penting dalam manajemen pasien. Hal tersebut dikatakan
penting karena sebagai program perawatan kesehatan yang dilaksanakan oleh
dokter dalam bentuk instruksi yang mengatur rencana perawatan pasien
(Kumar et al., 2019).

Adanya kepentingan resep obat menjadikan penulisan resep sebagai
salah satu kompetensi penting yang diharapkan dari lulusan dokter. Konsil
Kedokteran Indonesia (2012) menyatakan bahwa lulusan dokter mempunyai
kompetensi untuk menulis resep obat secara bijak, rasional (tepat indikasi,
tepat obat, tepat dosis, tepat frekuensi dan cara pemberian, serta sesuai
kondisi pasien) jelas, lengkap, dan dapat dibaca. Hal yang senada juga
ditunjukkan dengan adanya kompetensi penulisan resep di Inggris. General
Medical Council (2018) menyatakan bahwa dalam kemampuan secara
profesional, lulusan dokter memiliki kompetensi untuk menulis resep obat
dengan aman, tepat, efektif, dan ekonomis.

Penulisan resep yang tidak sesuai dapat menyebabkan terjadinya
kesalahan pengobatan. Kesalahan dalam penulisan resep dapat terjadi pada
saat penentuan terapi yang akan diberikan atau dapat juga terjadi dalam
penulisan resep itu sendiri. Pada akhirnya hal tersebut akan menyebabkan
kesalahan pengobatan berupa resep yang tidak sesuai, resep irasional, resep
yang kurang, atau resep yang berlebihan (Thenrajan & Murugan, 2016).

Kesalahan pengobatan menjadi salah satu fenomena yang banyak
dilaporkan di dunia kedokteran. Purba et al. (2007) mengatakan bahwa lebih
dari satu juta kesalahan pengobatan terjadi di rumah sakit Amerika per tahun,
termasuk diantaranya tujuh ribu kematian akibat adanya kesalahan dalam
pelayanan yang berkaitan dengan obat. Assiri et al. (2018) melakukan analisis
terhadap enampuluh studi literatur dalam rangka menentukan epidemiologi
kesalahan pengobatan, dari analisis tersebut didapatkan empat puluh enam

studi literatur berisi kesalahan penulisan resep yang mempunyai rentang



prevalensi 2% hingga 94%. Di Indonesia, khususnya Yogyakarta juga terdapat
data yang menunjukkan tentang kesalahan pengobatan. Perwitasari et al.
(2010) mengatakan bahwa pada 229 pasien rawat jalan di rumah sakit, 226
diantaranya menjadi obyek kesalahan pengobatan, 99,12% terjadi akibat
kesalahan dalam penulisan resep.

Dornan et al. (2014) meneliti adanya kesalahan pengobatan berkaitan
dengan pembelajaran penulisan resep pada pendidikan sarjana kedokteran.
Penelitian tersebut menunjukkan bahwa pembelajaran penulisan resep
didominasi oleh teori dibandingkan dengan praktik. Hal tersebut diperkuat oleh
Likic et al. (2009) dengan didapatkan 59% dokter yang kurang dalam
keterampilan penulisan resep sebagai kontribusi dari pembelajaran penulisan
resep yang diterima serta Sudha et al. (2016) yang melakukan penilaian
terhadap kemampuan penulisan resep dikalangan mahasiswa sarjana
kedokteran, menemukan 134 peserta (47,6%) merasa bahwa pembelajaran
penulisan resep yang didapatkan pada pendidikan sarjana kedokteran, belum
mempersiapkan mereka untuk meresepkan obat dengan benar.

Richir et al. (2008) mengatakan bahwa adanya kesalahan pengobatan
dalam hal penulisan resep yang berhubungan dengan pembelajaran penulisan
resep, dikaitkan dengan kurangnya unsur penalaran terapetik yang merupakan
bagian dari proses penalaran klinis dalam pembelajaran itu sendiri. Penalaran
terapetik dapat diartikan sebagai tahapan dalam penalaran Kklinis yang
berkaitan dengan pilihan terapi atau drug of choice dimana pilihan tersebut
akan diaplikasikan pada penulisan resep, sedangkan menurut Gruppen
(2017), penalaran klinis adalah kemampuan dalam mengaplikasikan berbagai
teori dan kemampuan klinis pada skenario atau kasus pasien yang dihadapi,
untuk kemudian menentukan diagnosis yang tepat dan memberikan terapi
yang sesuai dengan kondisi pasien tersebut. Dengan kata lain, benar tidaknya
penulisan resep dan ada tidaknya kesalahan pengobatan, bergantung pada
proses penalaran klinis.

Berdasarkan uraian diatas, maka masalah penulisan resep yang terkait
pada pembelajaran penulisan resep itu sendiri dapat berhubungan dengan
media pembelajaran yang tidak mengandung atau memicu unsur penalaran
klinis utamanya pada penalaran terapetik. Gutmann et al. (2015) mengatakan

bahwa media pembelajaran penulisan resep dibagi menjadi dua yaitu secara



digital dan non digital. Yang termasuk di dalam kategori non digital adalah
textbook, sedangkan yang termasuk di dalam kategori digital adalah slide
perkuliahan, e-books, dan e-learning. Media pembelajaran tersebut memiliki
kelemahan diantara lain menurut Waller (2013) berpendapat bahwa
kelemahan textbook adalah pada konten yang tidak relevan artinya tidak
mencerminkan kebutuhan siswa dan cenderung outdated. Xingeng &
Jianxiang (2012) mengatakan bahwa slide perkuliahan memiliki kelemahan
berupa minimnya interaksi antara pengajar dan pembelajar serta konten dapat
bersifat subjektif. Sedangkan pada media pembelajaran digital, kelemahan
adalah pada keterbatasan akses berbasis komputer atau internet dengan
perangkat media tersebut serta minimnya interaksi yang memicu umpan balik
(Thanji & Vasantha, 2018). Secara keseluruhan media pembelajaran tersebut
memiliki nilai retensi atau daya serap ingatan yang rendah akibat tidak memiliki
unsur melakukan sesuatu yang nyata secara mandiri (Lee & Reeves, 2007).
Berdasarkan hal tersebut, dapat dikatakan bahwa media pembelajaran
penulisan resep yang ada belum cukup efektif sehingga diperlukan suatu
alternatif media pembelajaran lain.

Di dalam lingkup Fakultas Kedokteran Universitas Islam Indonesia (FK
Ull) sendiri telah diimplementasikan bentuk pembelajaran penulisan resep.
Kegiatan penulisan resep dimulai di akhir tahun kedua dan terus dikuatkan
pada pembelajaran di tahun ketiga. Pada tahun tersebut, fase kurikulum
adalah pada fase pengelolaan masalah kesehatan. Salah satu tujuan belajar
di fase ketiga tersebut adalah mampu menangani penyakit hingga tuntas
secara mandiri pada penyakit dengan level kompetensi empat, termasuk di
dalamnya adalah kemampuan penulisan resep. Blok Masalah Pada Dewasa |
(3.4) merupakan salah satu blok di fase 3 yang mempelajari penyakit-penyakit
pada organ indera. Bentuk kegiatan belajar yang dilaksanakan di blok ini
diantaranya diskusi tutorial, kuliah pakar, keterampilan medik dalam bentuk
Integrated Patient Management (IPM), case based learning melalui Modified
Essay Question (MEQ), pembelajaran Program Pengenalan Klinik (PPK), dan
praktikum. Sedangkan media belajar yang digunakan berupa textbook, e-
books, slide dan e-learning. Pembelajaran penulisan resep itu sendiri berupa
teori dan praktik. Teori terkait penulisan resep diberikan melalui kuliah pakar

dan pengantar dalam keterampilan medik, sedangkan praktik penulisan resep



dititik beratkan dalam kegiatan keterampilan medik berupa IPM maupun MEQ
dengan berbagai kasus sesuai dengan penyakit terkait blok tersebut. Dalam
penelitian Effendhi (2017), gambaran hasil pembelajaran terkait penulisan
resep berdasarkan perspektif mahasiswa FK Ull belum dirasa cukup efektif
terutama dilihat dari hasil feedback ujian Objective Structured Clinical
Examination (OSCE), dimana terdapat penilaian dalam penulisan resep yang
menunjukkan kesalahan dalam penulisan resep tersebut.

Dari uraian diatas, maka diperlukan suatu media pembelajaran yang
dapat membuat gabungan metode yang digunakan terutama dalam lingkup
Fakultas Kedokteran Universitas Islam Indonesia mendorong mahasiswa ke
pembelajaran aktif dan mendekatkan teori ke praktik. Media pembelajaran
tersebut adalah logbook. Menurut Brauns et al. (2016), logbook merupakan
suatu media yang digunakan untuk memastikan konsistensi suatu kualitas dan
suatu standar pendidikan dalam keterkaitannya dengan pelatihan klinis. Oleh
karena itu, adanya logbook perlu untuk dikaji sehingga dapat diketahui

efektivitas logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep pada blok 3.4

1.2. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka dapat dirumuskan masalah:
Apakah logbook penulisan resep efektif untuk pembelajaran penulisan resep
pada Blok Masalah Pada Dewasa | (3.4)?

1.3. Tujuan Penelitian

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas logbook sebagai
media pembelajaran penulisan resep pada Blok Masalah Pada Dewasa |
(3.4).

1.4. Keaslian Penelitian
Beberapa penelitian terkait keterampilan penulisan resep yang telah

dilakukan, diantaranya:



Tabel 1. Keaslian Penelitian

Nama
Penulis

Judul Penelitian

Hasil Penelitian

Perbedaan

Thottol et
al.,, (2016).

Study on the
effectiveness of
orientation class
about rational
prescription on
interns

efektivitas media
pembelajaran  kelas  orientasi
terhadap penulisan resep
ditunjukkan dengan adanya 13
paramater dari 14 parameter
memiliki P value signifikan

(P = 0,000)

Terdapat

Thottol et
al.,(2016) menggunakan
desain penelitian pra-
eksperimental  sedangkan
pada penelitian ini adalah
mixed method research,
media pembelajaran yang
digunakan oleh Thottol et al.,
menggunakan orientasi
kelas  sedangkan pada
penelitian ini menggunakan
logbook penulisan resep, dan
subyek  penelitian  yang
digunakan oleh Thottol et al.,
adalah mahasiswa pada
tahap internship sedangkan
pada penelitian ini
menggunakan logbook
penulisan  resep  untuk
mahasiswa tahun ketiga.

Penelitian

Alkhaja et
al., (2013)

Effectiveness of an
educational
intervention on
prescription  writing
skill of preclerkship
medical students in a
problem-based
learning in curriculum

Terdapat efektivitas media
pembelajaran berupa sesi
interaktif opsional terhadap
penulisan resep dengan skor
penilaian  memiliki P value
signifikan

(P< 0,0001)

Penelitian Alkhaja et
al.,(2013) menggunakan
desain penelitian pra-
eksperimental  sedangkan
pada penelitian ini mixed
method research, media
pembelajaran yang
digunakan Alkhaja et al.,
berupa sesi interaktif
opsional, dan subyek
penelitian yang digunakan
Alkhaja et al, adalah
mahasiswa tahun pertama
hingga tahun ketiga
sedangkan pada penelitian
ini pengunaan  logbook
penulisan  resep pada
mahasiswa tahun ketiga

Khanal et
al., (2012)

Effectiveness of
national approach to
prescribing education
for multiple
disciplines

Terdapat efektivitas media
pembelajaran berupa modul online
terhadap penulisan resep yang
ditunjukkan dengan skor penilaian
yang memiliki P value signifikan
(P<0,01)

Penelitian Khanal et al.,
(2012) menggunakan desain

penelitian adalah pra-
eksperimental  sedangkan
pada penelitian ini mixed
method research, media
pembelajaran yang
digunakan Khanal et al.,
adalah online modul

sedangkan pada penelitian
ini logbook penulisan resep,
dan subyek penelitian yang
digunakan Khanal et al.,
adalah mahasiswa
kedokteran, farmasi, dan
keperawatan sedangkan
pada penelitian ini
mahasiswa tahun ketiga.




1.5. Manfaat Penelitian

1.5.1. Manfaat Bagi Peneliti
Menambah pengetahuan tentang efektivitas logbook sebagai media

pembelajaran penulisan resep.

1.5.2. Manfaat Bagi IImu Kedokteran
1. Menjadi pengayaan bagi khasanah ilmu pengetahuan di bidang pendidikan
kedokteran

2. Menjadi bukti ilmiah inovasi pembelajaran penulisan resep

1.5.3 Manfaat Bagi Institusi Terkait
Meningkatkan kualitas pembelajaran di Fakultas Kedokteran Universitas
Islam Indonesia dengan menerapkan logbook sebagai media pembelajaran

penulisan resep.



BAB II. TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Telaah Pustaka
2.1.1. Penulisan Resep
a. Definisi Resep

Resep adalah salah satu transaksi terapetik penting antara dokter
dengan pasien. Resep dalam literatur Bahasa Inggris disebut prescription. Kata
prescription berasal dari bahasa latin yaitu praescriptus. Praescriptus terdiri dari
“prae” yang berarti sebelum dan “scribere” yang berarti tulisan tertulis, sehingga
menunjukkan bahwa resep adalah perintah tertulis yang harus ditulis sebelum
pemberian obat kepada pasien. Dalam pemberiannya, haruslah melewati
apoteker untuk meracik dan mengeluarkan obat tertentu pada pasien. Secara
umum, resep didefinisikan sebagai program perawatan kesehatan yang
dilaksanakan oleh dokter dalam bentuk instruksi tertulis yang mengatur rencana
perawatan individu (Kumar et al., 2019).

Berdasarkan Surat Keputusan Menteri Kesehatan Rl Nomor 1197
Tahun 2004, resep didefinisikan sebagai permintaan tertulis dari seorang
dokter, dokter gigi, dokter hewan yang diberi izin berdasarkan peraturan
perundang-undangan yang berlaku kepada apoteker pengelola apotek untuk
menyiapkan dan atau membuat, meracik, dan menyerahkan obat kepada
pasien.

b. Definisi Penulisan Resep

Amalia & Sukohar (2014) mengatakan bahwa penulisan resep
merupakan sebuah hasil akhir dari perwujudan kompetensi dokter dalam
pelayanan kesehatan yang secara komprehensif menerapkan ilmu
pengetahuan dan keahlian di bidang farmakologi dan terapetik secara tepat,
aman, dan rasional kepada pasien secara khusus dan seluruh masyarakat
secara umum
c. Kompetensi Penulisan Resep

Penulisan resep merupakan bagian dari kompetensi terkait pengelolaan
masalah kesehatan. Pengelolaan masalah kesehatan memiliki kompetensi inti
yaitu mampu mengelola masalah kesehatan individu, keluarga, maupun
masyarakat secara komprehensif, holistik, terpadu, dan berkesinambungan

dalam kontek pelayanan kesehatan primer. Berdasarkan hal tersebut, lulusan



dokter diharapkan mampu melakukan penatalaksanaan masalah kesehatan
individu, keluarga, dan masyarakat berupa menulis resep obat secara bijak dan
rasional (tepat indikasi, tepat obat, tepat dosis, tepat frekuensi, dan cara
pemberian, serta sesuai kondisi pasien), jelas, lengkap, dan dapat dibaca
(Konsil Kedokteran Indonesia, 2012). Secara global, seorang dokter harus
mempunyai nilai, perilaku, pengetahuan, serta kemampuan secara
professional, salah satunya dalam penulisan resep obat dengan aman, tepat,
efektif, dan ekonomis, serta mengetahui penyebab umum dan konsekuensi dari
kesalahan resep. Kompetensi penulisan resep mencakup kemampuan menulis
resep yang sesuai dengan kebutuhan spesifik individu pasien berdasarkan
kondisi Klinis, riwayat, interaksi obat, efek samping, menghitung dosis obat yang
aman, menentukan bentuk sediaan, waktu, frekuensi, dan cara penggunaan
obat yang tepat (General Medical Council, 2018). Dalam rangka mewujudkan
kompetensi penulisan resep tersebut, NPS MedicineWise (2020) menjelaskan
bahwa dalam proses penulisan resep harus memahami pilihan terapi dengan
melakukan penalaran klinis sehingga dalam kompetensi penulisan resep
mengandung komponen penalaran klinis yang harus dipahami.

Adanya kompetensi penulisan resep tersebut menjadi penting untuk
dikuasi karena penguasaan kompetensi tersebut dapat menghindari adanya
kejadian kesalahan pengobatan. Kesalahan pengobatan merupakan kejadian
yang diakibatkan oleh adanya kesalahan pada empat fase dalam proses
pengobatan dan menyebabkan pelayanan kesehatan yang tidak tepat atau
membahayakan pasien. Pertama adalah fase prescribing yaitu penulisan
resep, Kedua adalah fase transcribing yaitu penerjemahan resep, Ketiga
adalah fase dispensing yaitu penyiapan serta peracikan obat. Keempat adalah
fase administration yaitu penyerahan obat (Scherbak & Tariq, 2020).

Schahter (2009) mengatakan bahwa lebih dari satu juta kesalahan
pengobatan terjadi di rumah sakit Amerika per tahun, termasuk diantaranya
44.000 hingga 98.000 kematian akibat adanya kesalahan dalam pelayanan
yang berkaitan dengan obat. Di Indonesia, menurut Perwitasari et al. (2010)
pada 229 pasien rawat jalan di rumah sakit, 226 diantaranya menjadi obyek
kesalahan pengobatan dimana 99,12% terjadi akibat kesalahan dalam
penulisan resep. Wafiyatunisa & Oktarlina (2017) mengatakan bahwa pada fase

prescribing, prevalensi tulisan resep yang tidak dapat terbaca 0,3%, nama obat



yang disingkat 12%, tidak ada dosis pemberian 39%, tidak ada jumlah
pemberian 18%, tidak menuliskan satuan dosis 59%, tidak ada aturan pakai
34%, tidak ada rute pemberian 49%, tidak ada bentuk sediaan 84%, tidak ada
tanggal permintaan resep 16%, tidak lengkapnya identitas pasien ( tidak ada
nomor rekam medik yang tertulis 62%, tinggi badan 88%, jenis kelamin pasien
76%, usia 87%, dan berat badan 88%).
d. Jenis Formula Penulisan Resep

Jenis formula penulisan resep dibagi menjadi tiga jenis. Pertama adalah
formula officianalis yang merupakan resep dengan obat yang digunakan adalah
obat generik dan tersedia dalam sediaan generik atau sediaan standar baku.
Kedua adalah formula magistralis yang merupakan resep dengan obat racikan
yaitu selain menuliskan bahan obat, disertai dengan bahan tambahan untuk
proses peracikan tersebut. Ketiga adalah formula spesialistis yang merupakan
resep dengan obat paten dari suatu pabrik obat (Romdhoni, 2014).
e. Komponen Resep

Menurut Katzung (2018), komponen dalam resep dibagi menjadi dua
yaitu komponen yang berhubungan dengan dokter dan komponen yang
berhubungan dengan obat. Komponen yang berhubungan dengan dokter
termasuk kesadaran tentang perlunya menulis identitas penulis resep yang
termasuk nama, gelar professional, alamat, dan nomor telepon penulis resep.
Kemudian komponen tanggal pembuatan resep, identitas pasien berupa nama
dan alamat, simbol Rx (recipe) yang berarti kata perintah “ambilah”, tanda
tangan pembuat resep, dan pengisian informasi terkait berapa kali resep dapat
diisi ulang untuk jumlah obat yang sama (refill information). Komponen yang
berhubungan dengan obat termasuk kesesuaian obat yang dipilih, kekuatan
obat, bentuk sediaan obat, jumlah obat yang akan dikeluarkan, dan cara
penggunaan obat.
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Gambar 1. Komponen Resep (Katzung, 2018)

Mohammad et al. (2015) mengatakan bahwa komponen inti sebuah resep
adalah adanya informasi penulis resep, tanggal pembuatan resep, dan simbol
atau tanda yang berupa superscription, inscription, signatura, subscription, dan
pro. Berdasarkan hal tersebut, Kumar et al. (2019) menguraikan fungsi tiap
komponen resep. Komponen yang terkait dengan nama, alamat, nomor
telepon, surat izin praktik resmi, serta tanggal pembuatan resep mempunyai
fungsi untuk konfirmasi kebeneran dan penanggung jawab pembuat resep serta
sebagai catatan dan pengendalian pengobatan pasien. Komponen
superscription atau simbol Rx atau recipe yang berarti ambilah berfungsi
sebagai kata pembuka komunikasi antara dokter sebagai penulis resep dengan
apoteker di apotek. Inscription adalah bagian utama dari resep yang berfungsi
menunjukkan nama, bentuk sediaan, dosis, dan jumlah obat yang diminta.
Signatura yaitu berfungsi sebagai tanda cara pakai, regimen dosis pemberian,
rute dan interval waktu pemberian. Subscription yaitu tanda tangan atau paraf
dokter sebagai penulis resep yang berfungsi sebagai legalitas atau keabsahan
resep. Pro yaitu isitilah yang berfungsi mencantumkan nama, umur, berat

badan, serta alamat.

2.1.2. Pembelajaran Penulisan Resep
a. Media Pembelajaran Penulisan Resep

Definisi media pembelajaran terdiri dari definisi media dan
pembelajaran. Menurut Sadiman (2006), media adalah segala sesuatu yang

dapat digunakan untuk menyalurkan pesan dari pengirim pesan ke penerima
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pesan. Menurut Undang-undang Republik Indonesia nomor 20 tahun 2003,
pembelajaran adalah suatu proses interaksi antara pembelajar, pendidik, dan
sumber belajar yang berlangsung dalam suatu lingkungan belajar untuk
mencapai suatu hasil dari tujuan yang telah ditetapkan. Secara keseluruhan
Asyhar (2012) mengatakan bahwa media pembelajaran adalah segala sesuatu
termasuk alat atau teknik yang dapat menyampaikan atau menyalurkan pesan
dari suatu sumber secara terencana, sehingga terjadi lingkungan belajar yang
kondusif dimana penerimanya dapat melakukan proses belajar secara efektif
dan efisien.

Berkaitan dengan hal tersebut, Lee & Reeves (2007) mengatakan
bahwa bentuk media pembelajaran dalam rangka menghasilkan proses belajar
secara efektif dan efisien dikaitkan dengan teori kerucut pengalaman yang
dikemukakan oleh Edgar Dale. Kerucut pengalaman tersebut berisi
pengalaman yang bersifat kongkrit hingga bersifat abstrak dimana tiap
pengalaman memiliki nilai retensi atau daya serap tertentu sehingga dapat
dijadikan acuan bentuk media pembelajaran. Pengalaman tersebut berupa
pengalaman melakukan sesuatu yang nyata yang memiliki retensi 90%,
pengalaman berbicara dan menulis yang memiliki retensi 70%, pengalaman
melihat dan mendengar yang memiliki retensi 50%, pengalaman melihat yang
memiliki retensi 30%, pengalaman mendengar yang memiliki retensi 20%, dan

pengalaman membaca yang memiliki retensi 10%.

Daya Retensi

A I

Mendengar L 20%
Melihat Gambar

30%

Melihat Video

e

Gambar 2. Kerucut Pengalaman Edgar Dale (Lee & Reeves, 2007)




12

Berdasarkan uraian diatas, maka media pembelajaran yang dapat
mengasilkan retensi yang paling baik adalah media pembelajaran yang
mengandung pengalaman melakukan sesuatu atau dapat dikatakan yang
mendekatkan teori ke praktik sedangkan pada perkembangan saat ini terdapat
empat media pembelajaran penulisan resep yang sudah sering digunakan.
Senada dengan kriteria media pembelajaran yang efektif, namun secara
spesifik membahas media pembelajaran pada ranah klinis dalam kaitannya
dengan penulisan resep, Richir et al. (2008) mengatakan bahwa media
pembelajaran yang efektif haruslah memberi penakanan pada penalaran klinis
yaitu dengan bersifat kontekstual dan pragmatis yang berate media didesain
realistis sesuai keadaan yang akan ditemui pada masa mendatang dan
menitikberatkan pada praktik dimana dalam hal penulisan resep, disebutkan
dapat berupa media yang berisikan pemaparan beberapa kasus penyakit diikuti
praktik penulisan resep dan dilengkapi dengan adanya umpan balik di
dalamnya

Pada perkembangan saat ini terdapat empt media pembelajaran
penulisan resep yang sudah digunakan. Gutmann et al. (2015) mengatakan
bahwa media pembelajaran penulisan resep dibagi menjadi dua yaitu secara
digital dan non digital. Yang termasuk di dalam kategori non digital adalah
textbook, sedangkan yang termasuk di dalam kategori digital adalah slide
perkuliahan, e-books, dan e-learning. Riyana & Susilana (2009) mengatakan
bahwa textbook adalah media visual berbahan cetak yang melalui proses
pencetakan atau printing atau offset yang menyajikan huruf dan gambar
sedangkan slide adalah media visual yang diproyeksikan. E-learning adalah
media pembelajaran yang mengacu pada penggunaan teknologi informasi dan
komunikasi untuk memungkinkan akses ke sumber belajar secara online atau
pembelajaran yang berbasis internet maupun komputer ( Arkorful & Abaidoo,
2014). E-books adalah versi elektronik atau digital dari buku cetak tradisional
yang dapat diakses dengan bantuan perangkat keras maupun perangkat lunak
yang sesuai untuk membaca e-books itu sendiri (Vassilou & Rowley, 2008).
Media-media tersebut apabila dikorelasikan dengan kerucut Edgar Dale
memiliki daya retensi dibawah pengalaman melakukan sesuatu. Secara

keseluruhan berdasarkan penjelasan dari media yang sudah ada tersebut,
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media pembelajaran yang dapat digunakan sebagai pilihan karena

mendekatkan teori ke praktik adalah logbook.

2.1.3. Logbook
a. Definisi Logbook

Logbook secara umum disebut juga sebagai jurnal pembelajaran atau
buku harian pembelajaran yang berisi kumpulan kertas atau bentuk lain untuk
mendokumentasikan proses pembelajaran seorang pembelajar (Joshi et al.,
2015). Menurut Torabi et al. (2013), selain untuk mendokumentasikan proses
pembelajaran, logbook dapat didefinisikan sebagai alat belajar dan mengajar
untuk panduan belajar interaktif. Yang dimaksud sebagai alat belajar dan
mengajar untuk panduan belajar interaktif adalah logbook dapat mengarahkan
dan menginformasikan kepada siswa tentang tujuan suatu pelatihan praktis
yang memberikan kemungkinan umpan balik atau interaksi dua arah antara
pengajar dan pembelajar dari pelatihan tersebut sehingga tercipta
pembelajaran yang efektif (Ghahari & Safari, 2014).
b. Kegunaan Logbook dalam Ranah Klinis

Secara global, logbook digunakan mulai dari pelatihan sarjana hingga
pascasarjana kedokteran umum, kedokteran hewan, kedokteran gigi,
keperawatan, dan farmasi baik dalam bentuk manual maupun elektronik untuk
menentukan hasil pembelajaran dan untuk menyusun serta membakukan
pengajaran. Logbook memfasilitasi komunikasi antara peserta didik dan
pendidik dalam pelatihan klinis. Pendidik dan peserta didik dapat terbantu
dalam melihat tujuan pembelajaran yang belum tercapai dan dapat menetapkan
rencana pembelajaran. Adanya logbook dapat mengevaluasi peserta didik
dalam memenuhi persyaratan minimum dan efektivitas dari sebuah proses
pembelajaran di bidang kedokteran (Brauns et al., 2016). Wright et al. (2019)
menambahkan bahwa logbook dapat meningkatkan kemampuan penalaran
klinis dalam praktik klinis. Hal itu dijelaskan Majumder et al. (2019) bahwa
peningkatan kemampuan penalaran klinis oleh logbook dapat terjadi karena
adanya unsur yang menginisiasi prose berpikir kontekstual dan pengambilan

keputusan dalam memandu tindakan praktik Kklinis.
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c. Implementasi Logbook dalam Pembelajaran Penulisan Resep
Menurut Brauns et al., (2016), terdapat beberapa rekomendasi dalam
rangka mengimplementasikan logbook dalam pembelajaran di bidang
kedokteran sehingga memenuhi kegunaan logbook itu sendiri. Pertama adalah
dengan menggunakan semua sumber referensi yang didapat yang memenuhi
kriteria bidang yang dikerjakan dan tidak mengulangi apa yang sudah ada.
Kedua, yaitu melibatkan para pemangku kepentingan dalam pembuatan
logbook. Yang ketiga adalah membuat logbook degan sederhana, singkat, dan
presisi. Selanjutnya adalah memperhatikan permasalahan hukum yang terkait
dalam pembuatan logbook seperti hak cipta serta kerahasiaan data pasien.
Rekomendasi yang ke lima adalah menggunakan format logbook yang praktis
lalu yang keenam yaitu membuat logbook yang terintegrasi dalam kurikulum.
Rekomendasi selanjutnya adalah logbook yang baik harus dapat memantau
tujuan pembelajaran dan dapat menyediakan ruang belajar mengajar. Logbook
juga harus membangun alur yang mudah di dalamnya, memberikan wadah
evaluasi untuk mengoptimalkan logbook itu sendiri. Rekomendasi terakhir
adalah struktur, fungsi maupun konten loghook dapat diinformasikan kepada
staff maupun pengguna serta adanya pelatihan terkait logbook untuk mentor

dan dokter.

2.2. Kerangka Teori
Berdasarkan tinjauan pustaka, maka dapat dirumuskan kerangka

teorisebagai berikut:

Pembelaiaran, Penulisan Resep
Media Pembelajaran Eenulisan Besen

(textbook, siide perkuliahan, e-books, e-leamning,
Logbook penulisan reser)

l

Mengandung penalaran lerapelik
(penalaran Klnis)

Gambar 3. Kerangka Teori

2.3. Kerangka Konsep
Berdasarkan tinjauan pustaka, maka dapat dirumuskan kerangka

konsep sebagai berikut:
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Logbook Sebagaj Media ; .
4 - Keterampilan Penulisan Resep
Pembelaiaran Penulisan [ Blok 3.4

‘ Yariabel Antara

Penguasaan Koofen.
Penyakit Blok 3.4
* Kemampuan Clinical

Reasoning

Gambar 4. Kerangka konsep

2.4. Hipotesis
Logbook penulisan resep efektif sebagai media pembelajaran

penulisan resep pada Blok Masalah Pada Dewasa | (3.4).



BAB Ill. METODE PENELITIAN

3.1. Jenis dan Desain Penelitian

Penelitian ini merupakan jenis penelitian campuran (mixed methods
research) yang menggabungkan penelitian kuantitatif dan kualitatif dengan
desain sekuensial eksplanatoris (explanatory sequential design) (Creswell,
2010). Pada penelitian ini tahap pertama adalah pengumpulan dan analisis
data kuantitatif yang dilanjutkan dengan tahap kedua berupa pengumpulan
dan analisis data kualitatif yang menguatkan data kuantitatif, sehingga titik
utama pada penelitian ini adalah pada data kuantitatif. Data kuantitatif pada
penelitian ini berupa nilai post test yang membandingkan kemampuan
penulisan resep kelompok yang mengisi logbook penulisan resep dengan
kelompok kontrol. Data kualitatif pada penelitian ini berupa persepsi
mahasiwa mengenai efektifitas penggunaan logbook penulisan yang
didapatkan melalui evaluasi penggunaan logbook menggunakan pertanyaan

terbuka.

3.2. Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilaksanakan di Fakultas Kedokteran Universitas
Islam Indonesia Yogyakarta. Penggunaan logbook dan pengambilan data
telah diimplementasikan pada Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa |” periode
April hingga Mei 2019 tahun akademik 2018/2019. Analisis data akan
dilaksanakan pada Juli hingga Desember 2020.

3.3. Subyek Penelitian
3.3.1. Populasi Penelitian

Populasi pada penelitian ini adalah mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Islam Indonesia Yogyakarta tahun ketiga yang
mengikuti Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa I” periode April hingga Mei 2019
tahun ajaran 2018/2019.

3.3.2. Sampel penelitian
Sampel penelitian yang diikutsertakan dalam penelitian ini adalah
mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Islam Indonesia Yogyakarta

tahun ketiga yang mengikuti Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa |” periode

16
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April hingga Mei 2019 tahun ajaran 2018/2019 yang memenuhi kriteria

inklusi sebagai berikut:

1. Mahasiswa aktif FK Ull pada Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa I”
periode April hingga Mei 2019 tahun ajaran 2018/2019

2. Mahasiswa merupakan angkatan 2016 yang pertama kali masuk pada
Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa I” periode April hingga Mei 2019 tahun
ajaran 2018/2019

3. Mahasiswa yang bersedia mengikuti penelitian logbook

Dengan kriteria eksklusi sebagai berikut:

1. Mahasiswa yang mengulang

2. Mahasiswa yang tidak mengisi logbook hingga selesai

3.4. Variabel Penelitian
3.4.1. Variabel Bebas

Variabel bebas dalam penelitian ini adalah pembelajaran penulisan
resep menggunakan logbook penulisan resep sebagai media
pembelajaran dengan berbagai kasus sesuai penyakit yang harus dikuasai
di Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa I”.

3.4.2. Variabel Terikat
Variabel terikat dalam penelitian ini adalah kemampuan penulisan

resep yang dinilai melalui sistem skoring post test logbook.

3.4.3. Variabel Antara
Variabel antara dalam penelitian ini adalah penguasaan mahasiswa
terkait penyakit dan pengobatannya di Blok 3.4 serta kemampuan clinical

reasoning mahasiswa.

3.5. Definisi Operasional
1. Logbook Penulisan Resep

Logbook adalah alat belajar dan mengajar sebagai panduan belajar
interaktif yang berisikan skenario kasus berkaitan dengan masalah klinis di
Blok 3.4 “Masalah Pada Dewasa I” yang harus dilengkapi dengan jawaban
atas kasus tersebut berupa penulisan resep dan terdapat adanya kolom

feedback atas jawaban yang dikerjakan.
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2. Blok 3.4

Blok 3.4 adalah Blok Masalah Pada Dewasa | yang mempelajari
penyakit pada organ indera yang dilaksanakan pada periode April hingga
Mei 2019 tahun ajaran 2018/2019.
3. Kemampuan Penulisan Resep

Kemampuan penulisan resep yang dinilai melalui posttest
penulisan resep yang ditulis setelah pelaksanaan pembelajaran dengan
logbook berupa 6 kasus peresepan yang dinilai melalui sistem skoring
dengan total maksimal skor adalah 60.
4. Efektifitas Logbook Penulisan Resep

Kemampuan penulisan resep pada kelompok yang mengisi
logbook dan dibandingkan dengan kelompok kontrol melalui penilaian dari
kemampuan penulisan resep serta persepsi mahasiswa mengenai

penggunaan logbook penulisan resep dalam pembelajaran.
3.6. Instrumen Penelitian

Penelitian ini menggunakan tiga instrumen penelitian yaitu:
1. Logbook Penulisan Resep

Logbook merupakan media pembelajaran penulisan resep yang
berisi daftar penyakit yang dilengkapi dengan lembar berisi kelengkapan
obat yang sesuai penyakit, lembar penulisan resep, dan lembar feedback.
Penyusunan logbook ini dilakukan bersama dua pakar di bidang
farmakologi untuk memberikan masukan cakupan konten yang sesuai
untuk logbook penulisan resep.
2. Post test

Post test untuk menilai kemampuan penulisan resep terdiri dari
lembar berisi enam soal kasus penyakit yang dipelajari di Blok 3.4 Masalah
Pada Dewasa | yaitu konjungtivitis vernal, hordeolum internum,
faringotonsilitis kronik eksaserbasi akut, otitis eksterna difusa, impetigo
bulosa, dan dermatitis seboroik. Soal post test beserta kunci disusun
bersama pakar di bidang llmu Penyakit Mata, llmu Kesehatan kulit dan

Kelamin serta lImu Penyakit THT.
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3. Pertanyaan terbuka
Pertanyaan terbuka terkait persepsi mahasiswa mengenai penggunaan

logbook dalam pembelajaran penulisan resep.

3.7. Alur Penelitian

Sampel:
Mahasiswa FK Ull tahun ketiga yang mengikuti
Blok 34 Masalah Pada Dewasa | tahun ajaran
2018/2019 periode April-Mei 2019 yang memenuhj
kriteria inklusi dan gkslusi

Kelompok Loghook: Kelompok Kentrol:
21  mahasiswa yang 21 mahasiswa yang lidak
mendapatkan  foghook mendapatkan  fogbook

) ]l““a‘” Pengeriaan post test _l

penulisan resep
Pengisian pertanyaan Setelah pembelajaran
persepsi mahasiswa menggunakan loghook
terkait penggunaan [
logbook

Analisis data kuantitatif nilai

post test
Analisa data Menggunakan uji beda pada
kualitatif  persepsi dua kelompok (logbook dan
i kontrol)

Gambar 5. Alur Penelitian

3.8. Metode Analisis Data

Analisis data pada penelitian ini dilakukan untuk melakukan
evaluasi efektifitas logbook dalam pembelajaran penulisan resep melalui
analisis data kuantitatif dan kualitatif. Analisis data kuantitatif dilakukan
dengan menganalisis perbedaan nilai post test antara kelompok yang
mengisi logbook dengan kelompok kontrol sehingga dapat meilai efektifitas
logbook dalam pembelajaran penulisan resep. Analisis uji beda dua
kelompok akan menggunakan independent t test dengan aplikasi SPSS
(Statical Products and Service Solution) versi 25 jika sebaran data normal.
Uji normalitas data akan menggunakan uji Shapiro-Wilk. Apabila
didapatkan uji normalitas data tidak normal, maka akan dilakukan uiji
alternatif Mann-Whitney. Selanjutnya untuk memperkuat hasil tersebut
dilakukan analisis data dari kuesioner mengenai persepsi mahasiswa
tentang penggunaan logbook sebagai media pembelajaran penulisan

resep di blok 3.4 dengan menggunakan metode analisis tematik.
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3.9. Etika Penelitian

Etika penelitian ini mengikuti ethical clearance pada penelitian
Pengembangan Logbook Obat Untuk Peningkatan Kemampuan Penulisan
Resep Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Islam Indonesia yang
telah  diterima pada bulan Maret 2019 dengan  nomor
88/Ka.Kom.Et/70/KE/11/2019.



BAB IV. HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1. Hasil Penelitian

Penelitian efektifitas logbook sebagai media pembelajaran
penulisan resep telah diimplementasikan pada Blok 3.4 “Masalah Pada
Dewasa |I” FK Ull periode April hingga Mei 2019 tahun akademik
2018/2019. Dalam penelitian tersebut terdapat dua puluh satu mahasiswa
yang bersedia ikut serta dalam penelitian serta dua puluh satu mahasiswa
sebagai kelompok kontrol yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi.

Karakteristik subyek pada penelitian ini berdasarkan nilai indeks
prestasi kumulatif (IPK) menunjukkan sebaran data yang normal dan
bersifat setara atau sama sehingga tidak mempengaruhi hasil dari
penelitian yang dilakukan berdasarkan uji beda independent t test dengan
nilai p sebesar 0.168 (p > 0.05).

Dari data penelitian dilakukan evaluasi efektifitas penggunaan
logbook yang berasal dari post test kelompok perlakuan dan kelompok
kontrol serta melalui persepsi mahasiswa terkait efektifitas penggunaan
logbook. Kuesioner persepsi tersebut dengan menggunakan pertanyaan

tertutup dan pertanyaan terbuka.

4.1.1. Evaluasi Penggunaan Logbook dalam Pembelajaran Penulisan
Resep Pada Blok 3.4 Berdasarkan Nilai Post Test

Penilaian efektifitas penggunaan logbook dilakukan dengan
menganalisis performa mahasiswa dalam menulis resep melalui hasil post
test pada kelompok mahasiswa yang mendapatkan logbook dibandingkan
dengan kelompok kontrol. Post test ini dilakukan setelah pembelajaran
menggunakan logbook selesai serta pembelajaran blok 3.4 selesai. Post
test yang diberikan berupa enam buah soal dengan skor masing-masing
soal sebesar sepuluh dan skor total maksimal post test sebesar enam
puluh. Pembelajaran penggunaan logbook di blok 3.4 mencakup pengisian
logbook oleh mahasiswa dan pemberian feedback atas pengisian logbook
tersebut. Berikut ini merupakan hasil nilai post test pada kelompok yang

mendapatkan logbook dan kelompok kontrol.
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Tabel 2. Statistik Deskriptif Post Test

N  Minimum Maksimum Rerata Std.

Deviasi

Kelompok 21 38.00 60.00 53.7143 6.51263
logbook

Kelompok 21 30.00 53.00 38.6190 5.74871
kontrol

Berdasarkan hasil pada tabel 4.1 menunjukkan pada kelompok yang
menggunakan logbook terdapat nilai maksimum sesuai dengan skor total
pada enam soal yang diberikan dan memiliki nilai rata-rata lebih tinggi
mendekati skor total post test tersebut dibandingkan dengan kelompok
kontrol.

Selanjutnya, efektifitas penggunaan loghook dalam pembelajaran
penulisan resep pada Blok 3.4 dilihat melalui uji beda nilai post test antara
kelompok yang mendapatkan logbook dengan kelompok kontrol. Sebelum
dilakukan uji beda dilakukan uji normalitas data dari kedua kelompok. Pada
uji normalitas data post test menggunakan uji Shapiro-Wilk karena sampel
berjumlah dua puluh satu. Dari hasil uji normalitas data diperoleh nilai p
pada kelompok yang mendapatkan logbook sebesar p = 0.005 (p <0.05)
yang menunjukkan distribusi data tidak normal dan pada kelompok kontrol,
diperoleh nilai p = 0.535 (p >0.05) yang menunjukkan distribusi data
normal. Berdasarkan hal tersebut, hasil uji normalitas data skor post test
menunjukkan distribusi data tidak normal sehingga pada uji beda yang
dilakukan, digunakan uji Mann-Whitney.

Tabel 3. Uji Normalitas Data Skor Post Test

Kelompok Shapiro-Wilk
Statistic df Sig.
Logbook .852 21 .005

Kontrol 961 21 .535
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Pada uji Mann-Whitney diperoleh nilai p = 0.000 (p <0.05) yang
menunjukkan secara statistik terdapat adanya perbedaan bermakna skor

post test kelompok yang mengisi logbook dengan kelompok kontrol.

Tabel 4. Uji Mann-Whitney Post Test

Kelompok Median Nilai p
(Minimum-Maksimum)
Logbook (n = 21) 56 (38-60) 0.000
Kontrol (n = 21) 38 (30-53)

4.1.2. Persepsi Penggunaan Logbook dalam Pembelajaran
Penulisan Resep Pada Blok 3.4

Persepsi mahasiswa terhadap pengalaman penggunaan logbook
dalam pembelajaran penulisan resep di blok 3.4 didapat melalui analisis
pernyataan pertanyaan terbuka. Terdapat empat belas mahasiswa yang
melengkapi kuesioner tersebut dari dua puluh satu mahasiswa yang ikut
serta dalam pembelajaran penulisan resep menggunakan logbook di blok
3.4.

Persepsi pengalaman pembelajaran penulisan resep di blok 3.4
dengan menggunakan logbook juga didapatkan dari jawaban atas
pertanyaan terbuka. Jawaban pertanyaan terbuka tersebut selanjutnya

dilakukan analisis dengan pedekatan tematik analisis.

Tabel 5. Ringkasan Hasil Analisis Tematik

No Tema Kategori

1. Peran logbook Mempelajari komponen yang
berhubungan dengan obat

Mempelajari penulisan resep

Mempersiapkan ujian

2. Kendala penggunaan logbook Pemilihan waktu terhadap
pengerjaan logbook

Kelengkapan kasus

Familiaritas terhadap komponen
yang berhubungan dengan obat

3. Masukan penggunaan logbook Penambahan komponen logbook

Kelanjutan penggunaan loghook
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A. Peran Penggunaan Logbook Sebagai Media Pembelajaran
Penulisan Resep
Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, terdapat
beberapa peran yang dirasakan oleh responden terkait penggunaan
logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep, yaitu:
1. Mempelajari Komponen Yang Berhubungan Dengan Obat
Responden dalam penelitian ini merasakan peran logbook sebagai
media pembelajaran penulisan resep yaitu menjadi mempelajari komponen
yang berhubungan dengan obat. Komponen yang berhubungan dengan
obat ini meliputi pemilihan obat yang digunakan, dosis obat, bentuk
sediaan obat, dan penggunaan obat. Berikut merupakan jawaban dari
responden:

“Menambah pengetahuan mengenai suatu obat secara lengkap.” (R8).

“Melatih menghafalkan obat-obat yg terkait serta dosis dan
penggunaannya.” (R9).

2. Mempelajari Penulisan Resep

Responden dalam penelitian ini merasakan peran logbook sebagai
media pembelajaran penulisan resep yaitu menjadi mempelajari penulisan
resep itu sendiri. Penulisan resep yang dimaksudkan adalah penulisan

resep yang benar. Berikut merupakan jawaban dari responden:

“Sangat bermanfaat untuk membantu cara menulis resep.” (R12).

“Lebih mengerti bagaimana menulis resep yang benar.” (R3).

3. Mempersiapkan Ujian

Responden dalam penelitian ini merasakan peran logbook sebagai
media pembelajaran penulisan resep yaitu menjadi media yang membantu
mempersiapkan ujian. Persiapan ujian yang dapat terpengaruh oleh
penggunaan logbook ini adalah modified essay questions (MEQ). Berikut

merupakan jawaban dari responden:
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“Jadi lebih ringkas dalam menghapal dosis untuk meq.” (R20).

“Cukup berpengaruh, sebagai latihan penulisan resep untuk MEQ.” (R17.)

B. Kendala Penggunaan Logbook Sebagai Media Pembelajaran
Penulisan Resep

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, terdapat
beberapa kendala yang dirasakan oleh responden terkait penggunaan
logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep, yaitu:
1. Pemilihan Waktu

Responden dalam penelitian ini merasakan kendala penggunaan
logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep vyaitu berupa
pemilihan waktu. Pemilihan waktu terkait dengan pencarian waktu dan
pemakaian waktu pengerjaan logbook yang dipengaruhi waktu pemberian

logbook. Berikut merupakan jawaban responden:
“Kesulitan mencari waktu untuk mengerjakan.” (R5).
“Waktu pengisian memakan waktu.” (R11).
2. Kelengkapan Kasus

Responden dalam penelitian ini merasakan kendala penggunaan
logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep yaitu kelengkapan
kasus. Kelengkapan kasus yang menjadi kendala adalah stadium penyakit
pada kasus.

“Terkadang kurang spesifik stadium penyakitnya yg mana.” (R20).

“Harus ada kasusnya (stadiumnya) agar tidak bingung ini harusnya mau

ngasih obat yg mana” (R3).
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3. Familiaritas Terhadap Komponen Yang Berhubungan Dengan
Obat

Responden dalam penelitian ini merasakan kendala penggunaan
logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep yaitu familiaritas
terhadap komponen yang berhubungan dengan obat. Yang termasuk
ketidak familiaritasan pada komponen tersebut adalah dalam mencari obat,
dosis, bentuk sediaan, aturan pemberian yang sesuai dengan referensi.
Berikut merupakan jawaban responden:

" Bagian lini pertama karena terkadang dalam referensi tidak dituliskan
yang mana yang sebagai lini pertamanya. Dosis dan lama pemberian,
terkadan lama pemberian obat tidak disebutkan dalam referensi sehingga
bingung dalam mengisinya.” (R13)

“Lini pertama dan aturan pemberian obat. Karena sulit untuk menentukan
lini pertama, dan dari pembahasan di tutorial kebanyakan berbeda dengan
kelompok tutorial lainnya. Untuk aturan pemberian obat sulit untuk mencari

referensinya.” (R12).

C. Masukan Terhadap Penggunaan Logbook Sebagai Media
Pembelajaran Penulisan Resep
1. Penambahan Komponen Logbook

Responden dalam penelitian ini memberikan masukan terhadap
penggunaan logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep yaitu
berupa penambahan komponen logbook berupa penambahan kasus
penyakit, penambahan contoh pengisian, penambahan obat lini
selanjutnya, penambahan kolom resep dan lembar peresepan. Berikut

merupakan jawaban responden:

“Untuk penyakit tidak semuanya ada di logbook, hanya beberapa saja.
Mungkin lebih baik jika penyakitnya lengkap di blok 3.4.” (R12).

“Contoh cara pengisian per kolom.” (R8)
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2. Kelanjutan Penggunaan Logbook

Responden dalam penelitian ini memberikan masukan terhadap
penggunaan logbook sebagai media pembelajaran penulisan resep yaitu
kelanjutan penggunaan logbook dimana kelanjutannya berupa penerapan
atau pengaplikasian logbook di tiap blok serta kewajiban memiliki logbook.

Berikut merupakan jawaban responden:

“Baiknya diaplikasikan di setiap blok klinis, supaya mahasiswa tambah
mantap dalam penulisan resep selain itu juga akan membantu mahasiswa
saat ujian serta membantu mahasiswa agar lebih familiar dengan merek

dagang suatu obat.” (R16).

“Mahasiswa diwajibkan mempunyai logbook dan diisi. Karena selama ini

hanya menyebutkan nama obatnya, tidak dosisnya.” (R11).

4.2. Pembahasan

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa logbook efektif sebagai
media pembelajaran penulisan resep pada Blok 3.4 Masalah Pada Dewasa
I. Hasil tersebut diperoleh dari adanya perbedaan nilai post test pada
kelompok yang menggunakan logbook dibandingkan dengan kelompok
kontrol. Perbedaan tersebut menunjukkan bahwa nilai post test kelompok
logbook lebih tinggi dari kelompok kontrol. Hasil tersebut didukung dengan
adanya persepsi positif mahasiswa yang merasakan logbook membantu
mempelajari penulisan resep, komponen yang berhubungan dengan obat,
mempersiapkan ujian, dan mahasiswa mendukung penggunaan lanjutan
logbook dalam pembelajaran.

Nilai post test kelompok yang mendapatkan logbook penulisan
resep dimungkinkan karena adanya pengaruh logbook dalam
pembelajaran penulisan resep. Hal itu dikaitkan dengan penelitian oleh
Gouda (2016), yang mengatakan logbook mendukung dalam hal
mempraktikan keterampilan klinis sesuai tujuan pembelajaran dan
memberikan kesempatan untuk mendapatkan umpan balik terhadap

pelatihan keterampilan yang dilakukan serta penelitian oleh Lee & Reeves
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(2007) yang mengatakan bahwa media pembelajaran yang mendorong
praktik menghasilkan retensi yang lebih baik pada penggunanya.

Persepsi mahasiswa tentang penggunaan logbook menunjukkan
bahwa logbook memberikan kebermanfaatan dalam pembelajaran
walaupun ada kendala yang masih bisa diminimalisir namun mendukung
penggunaan logbook dalam pembelajaran. Responden merasakan peran
positif penggunaan logbook sebagai media pembelajaran yaitu menjadi
mempelajari komponen terkait obat, mempelajari penulisan resep, dan
mempersiapkan ujian disertai masukan Efek peran yang dirasakan oleh
responden dapat terjadi karena kesatuan dari tiap unsur yang diinisiasi oleh
konten dalam logbook berupa adanya skenario kasus klinis disertai tahap
penentuan komponen terkait obat dan penulisan resep di lembar penulisan
resep. Menurut Nuryati (2017), obat adalah suatu zat atau bahan-bahan
yang berguna dalam menetapkan diagnosa, mencegah, mengurangi,
menghilangkan, dan menyembuhkan penyakit atau gejala penyakit, luka
atau kelainan fisik serta rohani. Menurut Kumar et al., (2019), resep adalah
bentuk instruksi tertulis perawatan individu. Keterkaitan antara resep dan
obat disampaikan oleh Katzung (2018) yang mengatakan bahwa dalam
resep, terdapat adanya komponen terkait dengan obat yaitu nhama obat,
dosis, bentuk sediaan, dan cara penggunaan obat. Resep dan obat
merupakan kesatuan dalam sebuah kompetensi pengelolaan kesehatan
yang diwujudkan melalui penulisan resep (Amalia & Sukohar, 2014). Dalam
ungkapan responden juga dikatakan bahwa logbook memberikan efek
mempelajari komponen terkait obat dan cara menulis resep secara benar.
Hal itu menunjukkan bahwa komponen resep termasuk dalam
pembelajaran penulisan resep. Kumar et al. (2019) mengatakan bahwa
tujuan pembelajaran penulisan resep adalah untuk mempelajari konsep
dasar menulis termasuk istilah, singkatan, dan meningkatkan pemahaman
tentang komponen dari obat termasuk nama, dosis, frekuensi, dan cara
penggunaan. Ungkapan tersebut sesuai dengan kompetensi penulisan
resep oleh Konsil Kedokteran Indonesia (2012) yang mengatakan bahwa
dalam menulis resep haruslah secara rasional yaitu tepat indikasi, tepat
obat, tepat dosis, tepat frekuensi, dan cara pemberian, serta sesuai kondisi

pasien. Hal itu secara otomatis berkaitan dengan bagian dan simbol yang
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harus ditulis sehingga menjadi resep yang benar yaitu berdasarkan
Mohammad et al. (2015) komponen inti sebuah resep adalah adanya
penulisan informasi penulis resep, tanggal pembuatan resep, dan simbol
atau tanda yang berupa superscription, inscription, signatura, subscription,
dan pro. Berdasarkan hal tersebut maka konten logbook sesuai dengan
arahan kompotensi penulisan resep. Responden juga mengungkapkan
bahwa logbook memiliki efek membantu mempersiapkan ujian yaitu berupa
modified essay questions (MEQ). Khan & Aljarallah (2011) mengatakan
bahwa modified essay questions (MEQ) adalah skenario Klinis singkat yang
diikuti serangkaian soal dengan format terstruktur untuk penilaian yang
menilai ingatan faktual, keterampilan kognitif, dan keterampilan menulis
termasuk penulisan resep. Cardiff (2017) mengatakan bahwa
menggunakan metode penilaian MEQ dalam hal peresepan membantu
melihat pemahaman yang tepat terkait pilihan manajemen terapi dan
melihat kemampuan modifikasi rencana perawatan berdasarkan detil
kasus. Hal tersebut menurut NPS Medicinewise (2020) adalah salah satu
kompetensi penulisan resep yaitu paham pilihan pengobatan. Atas dasar
MEQ dapat menilai kompetensi penulisan resep, maka dalam mencapai
kompetensi tersebut dapat menggunakan logbook sebagai media
pembelajaran. Hal tersebut dikuatkan lagi dengan adanya proses feedback
dalam pembelajaran dengan menggunkan logbook. Menurut Nassar &
Tuma (2020), feedback merupakan penyampaian informasi yang bersifat
korektif atau evaluatif tentang suatu tindakan, peristiwa, ataupun proses.
Feedback dalam logbook ini berisikan tanggapan tertulis terhadap
pengerjaan yang dilakukan mahasiswa mulai dari pemilihan obat, bentuk
sediaan, dosis, frekuensi, cara pemberian, dan praktik penulisan resep
berdasarkan penyakit yang diberikan. Tanggapan yang diberikan berupa
koreksi pada bagian-bagian pengerjaan yang salah menjadi sesuai dengan
kaidah penulisan resep yang benar. Berdasarkan hal tersebut, feedback
dalam penelitian ini termasuk jenis feedback korektif. Wanjari (2019)
menjelaskan bahwa yang dimaksud dengan feedback korektif adalah
feedback yang bertujuan memperbaiki kesalahan yang sering terjadi atau
kesalahan yang signifikan. Cantillon & Sargeant (2008) menambahkan

bahwa feedback merupakan salah satu unsur penting dalam pembelajaran
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klinis yang efektif karena memperbaiki dan memperkuat kemampuan
keterampilan klinis. Oleh karena itu, adanya feedback dalam logbook dapat
meningkatkan persiapan mahasiswa dalam persiapan ujian.

Disamping responden merasakan efek peran logbook, terdapat
kendala pada penggunaan logbook sebagai media pembelajaran
penulisan resep yang masih dapat diminimalisir dan tidak mengurangi nilai
keefektifitasan logbook.. Kendala yang dirasakan yaitu pemilihan waktu,
kelengkapan kasus, dan familiaritas terhadap komponen yang
berhubungan dengan obat. Responden mengungkapkan bahwa pada
penggunaan logbook, terdapat kendala pada waktu yang mana adanya
kesulitan mencari waktu akibat pemberian logbook tidak pada awal blok
sehingga memakan waktu. Penjelasan terkait penggunaan waktu dalam
penggunaan logbook dijelaskan oleh Khorashadizadeh & Alavinia (2012),
yang mengutarakan bahwa penggunaan logbook dalam pelatihan klinis
oleh pengguna memerlukan waktu yang lebih dibandingkan dengan
rutinitas diluar pelatihan Klinis karena bersifat kontinyu. Berdasarkan hal
tersebut maka keadaan sulit mencari waktu dan memakan waktu dapat
terjadi walaupun logbook menjadi media yg mempunyai unsur kepraktisan
dilihat dari bentuk logbook dan kemudahannya untuk dibaca sehingga
menurut Brauns et al. (2016) dalam menggunakan logbook agar dapat di
implementasikan diperlukan kontrol pemberian waktu sedangkan secara
spesifik terkait rekomendasi waktu yang tepat belum diketahui. Pada
kendala kelengkapan kasus, responden mengungkapkan kurangnya
stadium penyakit pada skenario kasus. Menurut Romdhoni (2014), salah
satu tahapan dalam melakukan peresepan berdasarkan panduan
peresepan WHO adalah penetepan masalah pasien. Dalam penetapan
masalah harus mengetahui masalah yang dialami secara tepat sehingga
mudah melakukan penegakan diagnosis dan mudah dalam penentuan
terapi dan tujuan terapi. Pada penelitian ini, penggunaan logbook sudah
menyertakan kasus dengan diketahui diagnosis pada kasus tersebut
namun spektrum Klinis pada kasus perlu ditambahkan. Spektrum klinis
menurut Ismah (2018) merupakan variasi tingkatan gejala penyakit
menurut intensitas penyakit itu sendiri. Menurut Maxwell (2016),

pentingnya adanya kelengkapan kasus berupa spektrum klinis dalam
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penulisan resep adalah untuk keperluan pemilihan obat yang sesuai
karena obat yang sesuai dapat memenuhi tujuan terapi. Kelengakapan
kasus klinis pada pembelajaran penulisan resep yang dapat ditambahkan
selain spektrum klinis penyakit adalah berat badan, dan usia. Menurut Pan
et al. (2016) adanya informasi terhadap berat badan pasien untuk
dilakukan penulisan resep menjadi salah satu hal yang penting karena
menyangkut pemberian dosis. Informasi terkait berat badan tersebut dapat
ditambahkan pada kasus dengan populasi anak-anak dan lansia. Budiasa
(2016) menambahkan bahwa kepentingan usia dalam suatu kasus ikut
mempengaruhi pemilihan obat dan pemberian dosis dalam penulisan resep
yaitu pada populasi anak-anak dan lansia karena berkaitan dengan
farmakokinetik obat yang dipilih. Pada kendala familiaritas terhadap
kompenen yang berhubungan dengan obat, responden mengungkapkan
bahwa kesulitan dalam mencari dan menentukan komponen yang
berhubungan dengan obat pada kasus penyakit dengan referensi. Katzung
(2018) membagi komponen resep menjadi dua vyaitu komponen
berhubungan dengan dokter dan komponen yang berhubungan dengan
obat. Komponen yang berhubungan dengan obat terdiri dari kesesuaian
obat yang dipilih, kekuatan obat, bentuk sediaan obat, jumlah obat yang
akan dikeluarkan, dan cara penggunaan obat. Masing-masing komponen
yang berhubungan dengan obat tersebut menurut Kumar et al. (2019)
ditunjukkan dengan simbol atau tanda seperti inscription yang berfungsi
menunjukkan nama, bentuk sediaan, dosis, dan jumlah obat yang diminta
dan signatura yaitu berfungsi sebagai tanda cara pakai, regimen dosis
pemberian, rute dan interval waktu pemberian. Romdhoni (2014)
mengatakan bahwa komponen yang berhubungan dengan obat tersebut
dapat dipelajari melalui berbagai sumber referensi dan menggunakan
prinsip membaca efisien pada sumber referensi tersebut. Sumber referensi
yang dapat digunakan adalah buku referensi, formularium obat, jurnal
kedokteran, dan buletin obat. Kendala pada ketidak familiaritasan
komponen yang berhubungan dengan obat ini, menjadi peluang pada
penggunaan logbook sebagai media pembelajaran. Logbook memotivasi
penggunanya dalam mencari informasi terkait komponen yang tidak

familiar dan mengintegrasikan informasi yang didapatkan tersebut dengan
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praktik penulisan resep sehingga meningkatkan kemampuan keterampilan
penulisan resep.

Responden kemudian memberikan masukan yang mendukung
terhadap penggunaan logbook terhadap penggunaan logbook sebagai
media pembelajaran penulisan resep. Responden mengungkapkan untuk
penambahan komponen logbook berupa penambahan kasus penyakit,
penambahan contoh pengisian, penambahan obat lini selanjutnya,
penambahan kolom resep dan lembar peresepan. Responden juga
mengungkapkan keinginan kelanjutan penggunaan logbook dimana
kelanjutannya berupa penerapan atau pengaplikasian logbook di tiap blok
serta kewajiban memiliki logbook. Penjelasan terkait masukan
penambahan komponen tersebut dijelaskan oleh Aphinives (2013) yang
mengatakan bahwa penambahan komponen konten logbook dapat
dilakukan apabila penambahan tersebut membuat tujuan awal pembuatan
tetap tercapai sehingga dengan adanya penambahan tersebut melengkapi
komponen vyang sudah ada. Sedangkan agar logbook dapat
diimplementasilan sehingga terdapat adanya kelanjutan penggunaan
logbook maka logbook harus masuk di dalam kurikulum. Brauns et al.
(2016) menjelaskan bahwa untuk dapat mengintegrasikan logbook dengan
kurikulum, hasil pembelajaran yang ditetapkan dalam kurikulum dengan
tujuan pembelajaran dalam penggunaan logbook harus sesuai satu sama

lain.

4.3. Kelebihan dan Kekurangan Penelitian

Kelebihan pada penelitian ini adalah pada penggunaan metode
campuran (mixed-method) yang menunjukkan hasil penelitian yang lebih
komprehensif karena ditunjang dengan data yang akurat terdiri dari
kuantitatif maupun kualitatif.

Kekurangan pada penelitian ini adalah keikutseraan yang bersifat
sukarela sehungga jumlah mahasiswa yang berpartisipasi dalam penelitian
ini tergolong sedikit serta penelitian ini bukan merupakan bagian dari
kegiatan pembelajaran dalam blok 3.4 namun memperkaya kegiatan
pembelajaran pada blok tersebut, sehingga kontrol pada proses dalam

penelitian ini terasa lebih longgar.



BAB V. SIMPULAN DAN SARAN

5.1. Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat disimpulkan sebagai berikut:
1. Logbook penulisan resep efektif dalam pembelajaran penulisan resep
berdasarkan nilai post test penulisan resep pada kelompok yang
mendapatkan logbook peresepan dibandingkan kelompok kontrol dengan
nilai p = 0.000 (p <0.05).
2. Persepsi mahasiswa mengenai penggunaan logbook peresepan
menunjukkan bahwa logbook bermanfaat dalam mempelajari penulisan
resep, mempelajari komponen yang berhubungan dengan obat, dan
mempersiapkan ujian serta mendukung penggunaan logbook dalam

pembelajaran.

5.2. Saran
1. Penelitian Lanjutan

Peneliti memberikan saran bahwa perlu dilakukannya penelitian
lebih lanjut mengenai efektifitas logbook sebagai media pembelajaran
penulisan resep dalam jangka waktu lebih panjang dengan variasi kasus
yang lebih banyak yang merupakan penyakit dengan kompetensi empat
sehingga membantu dalam implementasi logbook sebagai media
pembelajaran baru yang membantu mewujudkan kompetnsi dokter dalam
kemampuan penulisan resep.
2. Implikasi Praktis

Peneliti memberikan rekomendasi logbook sebagai media
pembelajaran penulisan resep untuk dapat diintegrasikan dengan kegiatan
belajar blok —blok yangmemiliki tujuan pembelajaran terkait kemampuan
penulisan resep sehingga kompetensi yang diharapkan dalam kurikulum

dapat tercapai.
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“pPengembangan Logbook Obat Untuk Meningkatkan Kemampuan Penulisan Resep pada
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Lampiran 2. Logbook Penulisan Resep

No Parameter Skor
1. | Kemeonen Nama Dokter, Surat Izin Prakiek, Alamat,
Nomor Telepon, Tanagal Pembuatan Resep 1
2. | Superscription
(Tanda Rx/ recipe / “ambilah” pada bagian kiri) 1
3. | Inscription
+ (Nama Qbat) 1
* (Kekuatan & Bentuk Sediaan Qbat) 1
*  (Jumlah Qbat) 1
4. | Signatura
(Tanda cara pakai/ “S”) 1
(Regimen Dosis) 1
(Rute & Interval Waktu Pemberian, Qbat) 1
5. | Subscription
(Ianda tangan/paraf dokter sebaqgai legalitas resep) 1
6. | Pro
(Nama, ysia, berat badan, alamat) 1
TOTAL SKOR 10

Lampiran 3. Penilaian Sistem Skoring



Pertanyaan

Jawaban

Bagaimana pengaruh /ogbook terhadap pembelajaran
peresepan diblok 3.4 7

2. | Apakah manfaat penggunaan logbook pada
pembelajaran peresepan diblok 3.4 7

3. | Apakah kelebihan penggunaan logbook pada
pembelajaran peresepan di blok 3.4?

4. | Apakah kesulitan penggunaan logbook pada
pembelajaran peresepan di blok 3.4 2

5. | Manakah bagian logbook yang sulit diisi? Mengapa?

6. Ag)a!satt yang perlu ditambahkan dar logbook peresepan
1nl¢

7. | Apakah masukan anda terkait penggunaan logbook pada

pembelajaran peresepan di blok 3.4 ?

Lampiran 4. PertanyaanTerbuka Persepsi Mahasiswa Terkait Logbook
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