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ABSTRAK 

GAMBARAN  PENGETAHUAN MASYARAKAT DAN PENGGUNAAN OBAT 

TRADISIONAL DI DUSUN SIBALUNG DESA SIKANCO KECAMATAN NUSAWUNGU 

KABUPATEN CILACAP 

Latar Belakang : Obat tradisional merupakan ramuan atau obat yang berupa bahan tumbuhan, 

bahan hewan, bahan mineral, sediaan sarian (gelenik) atau campuran yang secara turun-temurun 

telah lama digunakan sebagai pengobatan, dan sudah diatur sesuai dengan ketentuan dan peraturan 

yang berlaku pada masyarakat. Berdasarkan pada studi pendahuluan bahwa masyarakat di Dusun 

Sibalung Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap belum begitu mengenal 

mengenai jenis obat tradisional atau masyarakat hanya mengenal istilah dengan jamu dan dari hasil 

tersebut maka dilakukan penelitian untuk mengetahui gambaran pengetahuan dan penggunaan obat 

tradisional pada masyarakat Di Dusun Sibalung Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu Kabupaten 

Cilacap. 

Tujuan Penelitian : Tujuan pada penelitian ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan dan 

penggunaan obat tradisional dan mengetahui faktor-faktor sosiodemografi mempengaruhi tingkat 

pengetahuan dan penggunaan onat tradsisional di desa sikanco. 

Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuanlitatif, dilakukan dengan 

mencakup tentang survey dengak teknik pengumpulan data berupa kuisioner. Pada pengisian 

kuisioner terhadap 138 responden. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan uji Chi-squeare. 

Hasil Penelitian : Hasil penelitian tingkat pengetahuan masyarakat paling banyak pengetahuan 

kurang sebanyak 101 (73,2%) responden dan untuk penggunaan yang cukup sebanyak 74 (53,6%). 

terdapat hubungan karakteristik tingkat pengetahuan dan penggunaan obat tradisional dengan nilai 

p –value sebesar 0,000 <0,05 yang dapat disimpulkan bahwa memiliki keeratan hubungan cukup.  

Kesimpulan : Tingkat pengetahuan penggunaan obat tradisional pada masyarakat Desa Sikanco 

Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap masih memiliki pengetahuan kurang sebanyak 110 

(53,6%) responden.   

Rekomendasi : Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut terkait pengetahuan dan penggunaan obat 

tradisional selain jamu pada masyarakat.  

Kata Kunci :Tingkat Pengetahuan, Penggunaan Obat, Obat Tradisional 

1
Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong 

2
Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong 

³Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong 

mailto:ekahandayani28.eh@gmail.com


xi    Universitas Muhammadiyah Gombong 

UNDERGRADUATE PHARMACY STUDY PROGRAM 

Faculty Of Health Sciences University Of Muhammadiyah Gombong 

Thesis, 2021 

Rafiani
1
, Eka Wuri Handayani

2
, Rafila Intiyani

3

ekahandayani28.eh@gmail.com

ABSTRACT 

AN OVERVIEWOF OF COMMUNITY KNOWLEDGE AND THE USE OF TRADITIONAL 

MEDICINE IN THE HAMLET OF SIBALUNG SIKACO VILLAGE NUSAWUNGU 

DISTRICT CILACAP REGENCY 

Background: Traditional medicine is an ingredient or medicine in the form of plant material, 

animal material, mineral material, preparation of extracts (gelenik) or mixtures which have been 

used for generations as treatment, and have been regulated in accordance with the provisions and 

regulations that apply to the community. Based on a preliminary study that the people in Sibalung 

Hamlet, Sikanco Village, Nusawungu District, Cilacap Regency, they are not very familiar with 

the types of traditional medicine or people only know the term with herbal medicine and from 

these results, a study was conducted to determine the description of knowledge and use of 

traditional medicine in the community in Sibalung Village. Sikanco, Nusawungu District, Cilacap 

Regency. 

Research Objectives: The purpose of this study was to determine the level of knowledge and use 

of traditional medicine and to determine the socio demographic factors affecting the level of 

knowledge and use of traditional medicine in Sikanco Village. 

Research Methods: This research is a descriptive qualitative research, conducted by covering 

surveys with data collection techniques in the form of questionnaires to 138 respondents. The data 

obtained were analyzed using the Chi-square test. 

Research Results: The results of the study that the level of knowledge of the community at most 

lacked knowledge as many as 101 (73.2%) respondents and for sufficient use as many as 74 

(53.6%). there is a relationship between the characteristics of the level of knowledge and the use of 

traditional medicine with a p-value of 0.000 <0.05 which can be concluded that there is a fairly 

close relationship. 

Conclusion : The level of knowledge of the use of traditional medicine in the people of Sikanco 

Village, Nusawungu District, Cilacap Regency still has less knowledge as many as 110 (53.6%) 

respondents. 

Recommendation: It is necessary to conduct further research related to the knowledge and use of 

traditional medicines other than herbal medicine in the community. 

Keywords: Knowledge level, Drug Usage, Traditional Medicine 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Negara Indonesia merupakan negara berkembang yang banyak 

memiliki fasilitas pelayanan kesehatan modern seperti pelayanan Rumah 

Sakit, puskesmas dan tempat sarana pelayanan kesehatan lainnya, akan tetapi 

masyarakat yang memanfaatkan pengobatan tradisional masih cukup tinggi 

karena cukup lama telah banyak mengenal dan menggunakan tanaman obat 

yang sudah terbukti berkhasiat (Lestaridewi et al., 2017). Penggunaan obat 

tradisional sudah di lakukan secara turun-temurun pada leluhur kita sejak 

betahun-tahun lamanya dan sudah terbukti efektifitasnya sebagai salah satu 

untuk menangani  masalah kesehatan pada masyarakat  (Mulyani et al., 

2016). 

Menurut survey sosial ekonomi yang dilakukan pada penelitian Dewi 

Lestari Ni Ketut tahun (2017) sebanyak 57,7% penduduk Negara Indonesia 

telah melakukan pengobatan secara mandiri atau tanpa bantuan medis, 31,2% 

di antaranya menggunakan tanaman obat tradisional. Sesuai pada sifat 

alamiah yang dimiliki masyarakat selalu berusaha untuk mencukupi 

kebutuhannya baik kebutuhan pangan dan obat – obatan. Pengobatan 

tradisional sudah lama di kenal oleh masyarakat sebelum pengobatan 

modern, pengobatan tradisional dengan menggunakan tanaman yang 

memiliki khasiat sebagai obat sudah di akui oleh masyarakat dunia 

(Lestaridewi et al., 2017). 

Obat tradisional merupakan ramuan atau obat yang berupa bahan 

tumbuhan, bahan hewan, bahan mineral, sediaan sarian (gelenik) atau 

campuran dari bahan tersebut yang secara turun-temurun telah lama di 

gunakan sebagai pengobatan, dan sudah diatur sesuai dengan ketentuan dan 

peraturan yang berlaku pada masyarakat. Pengelompokan obat tradisional 
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yang banyak dikenal masyarakat pada umumnya adalah jamu, sedangkan 

dengan obat herbal terstandar (OHT) dan fitofarmaka masih sangat jauh 

didengar oleh masyarakat pada umumnya. Hasil riset menunjukan hampir 

dari 50% penduduk di Indonesia lebih banyak mengkonsumsi jamu untuk 

pengobatan atau untuk menjaga kesehatan (Pratiwi et al., 2018). 

Penggunaan obat tradisional direkomendasikan oleh Word Health 

Organization (WHO) untuk menjaga kesehatan, pencegahan serta 

pengobatan pada penyakit akut hingga kronis, WHO juga mendukung 

peningkatan keamanaan dan manfaat obat tradisional (Liana, 2017)
. 

Penggunaan pada obat tradisional secara umum juga dapat dinilai lebih aman 

di bandingkan dengan obat modern dikarenakan obat tradisional mempunyai 

efek samping yang cukup relatife dan aman jika di gunakan pada jangka yang 

panjang (Oktarlina et al., 2018). 

Informasi pengetahuan masyarakat tentang obat tradisional masih 

sangat sedikit tentang obat herbal terstandar (OHT) dan fitofarmaka karena 

lebih spesifik hanya mengetahui mengenai istilah dengan jamu. Meskipun 

penggunaan obat tradisional pada masyarakat sudah cukup luas akan tetapi 

pada masa di era modern seperti era di gital yang semakin canggih untuk 

mendapatkan informasi tidak semua masyarakat mampu memahami 

informasi atau berita yang sudah disampaikan. Informasi mengenai jamu 

yang mengandung bahan kimia obat belum tersampaikan sepenuhnya pada 

semua lapisan masyarakat diberbagai daerah (Pratiwi et al., 2018). 

Menurut penelitiaan Pratiwi Rimadani tahun (2018) tentang tingkat 

pengetahuan dan penggunaan obat tradisional dimasyarakat. Studi 

pendahuluan pada masyarakat di Desa Hegarmanah, Jatinangor, Sumedang 

diperoleh hasil bahwa 92% masyarakat mengetahui mengenai obat 

tradisional, sebanyak 88,2% sudah mengenal jamu sedangkan obat herbal 

terstandar (OHT) hanya 29,4% dan yang mengenal fitofarmaka hanya 3% 

(Pratiwi et al., 2018). 
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Penelitian gambaran tingkat pengetahuan terhadap penggunaan obat 

tradisional akan di lakukan di Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu 

Kabupaten Cilacap. Berdasarkan pada pendapat bahwa masyarakat di Desa 

Sikanco belum begitu mengenal mengenai jenis obat tradisional atau 

masyarakat hanya mengenal istilah dengan jamu. Masyarakat jawa dikenal 

sebagai masyarakat yang masih menjaga tradisi yang cukup kuat terhadap 

obat tradisional, sebagian masyarakat pulau jawa merupakan masyarakat desa 

yang banyak mempunyai pencaharian sehari-hari sebagai petani sehingga 

masyarakat masih cendrung menggunakan obat tradisional sebagai sarana 

penyembuhan penyakit secara alami. 

Atas dasar pertimbangan yang sudah dijelaskan diatas, maka peneliti 

ingin mengetahui gambaran tingkat pengetahuan dan penggunaan obat 

tradisional pada masyarakat di Dusun Sibalung Kecamatan Nusawungu 

Kabupaten cilacap. Dengan hasil studi pendahuluan yang sudah dilakukan 

bahwa beberapa masyarakat pada Dusun Sibalung Desa Sikanco tersebut 

banyak menggunakan obat tradisional akan tetapi masih banyak yang belum 

mengenal mengenai jenis obat tradisional atau hanya sebatas mengenal 

dengan istilah jamu. Dan pada penggunaan obat tradisional masyarakat 

belum banyak mengetahui bagaimana penggunaan secara baik dan benar. 

1.2 Rumusan Masalah 

1. Bagaimana tingkat pengetahuan masyarakat terhadap obat tradisional 

di Dusun Sibalung Desa Sikanco Kabupaten Cilacap? 

2. Bagaimana tingkat penggunaan masyarakat terhadap obat tradisional di 

Dusun Sibalung Desa Sikanco Kabupaten Cilacap?  

3. Apakah faktor-faktor sosiodemografi mempengaruhi tingkat 

pengetahuan masyarakat terhadap penggunaan obat tradsisional di 

Dusun Sibalung Desa Sikanco Kabupaten Cilacap? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1. Mengetahui tingkat pengetahuan masyarakat terhadap obat tradisional 

di Dusun Sibalung Desa Sikanco Kabupaten Cilacap. 

2. Mengetahui tingkat penggunaan masyarakat terhadap obat tradisional 

di Dusun Sibalung Desa Sikanco Kabupaten Cilacap. 

3. Mengetahui faktor-faktor sosiodemografi tingkat pengetahuan 

masyarakat terhadap penggunaan obat tradisional di Dusun Sibalung 

Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap  

1.4 Manfaat Penelitian 

1. Bagi Pengembangan Ilmu 

Sebagai bahan dalam penambahan referensi untuk peneliti selanjutnya 

2. Bagi Mahasiswa 

Menambah pengetahuan dan pengalaman khususnya pada penelitian 

serta menerapkan ilmu yang telah diperoleh selama saat kuliah 

3. Bagi Masyarakat 

Memberi informasi dan edukasi terkait pengetahuan dan penggunaan 

obat tradisional 

1.5 Keaslian penelitian  

Untuk menentukan keaslian penelitian yang telah dilakukan dan 

berdasarkan pengetahuan peneliti sebagai penulis penelitian yang berjudul 

“Gambaran Pengetahuan Masyarakat Dan Penggunaan Obat Tradisional di 

Dusun Sibalung Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap” 

peneliti yakin tidak ada penelitian yang memiliki persamaan judul, tempat dan 

waktu. 
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Tabel 1.1 Keasliaan penelitian 

Nama Peneliti, 

Tahun Peneliti 

Judul Peneliti Metode 

Peneliti 

Hasil 

 Peneliti 

Perbedaan dan 

Persamaan dengan 

Peneliti ini 

Asriullah 

Jabbar ., 2016 

Studi 

Penetahuan 

Sikap dan 

Tindakan 

Terhadap 

Penggunaaan 

Obat 

Tradisional 

Bagi 

Masyarakat di 

Desa Sabi-

Sabila 

Kecamatan 

Mowewe 

Kabupaten 

Kolaka Timur 

Metode 

Penelitian 

Deskriptif 

Masyarakat 

Desa Sabi-

Sabila, 

Kecamata 

Mowewe 

termasuk 

dalam kategori 

baik dengan 

indikator 

pengetahuan 

dan sikap serta 

tindakan 

dengan 

presentase 

46,0% untuk 

pengetahuan, 

42,9% sikap, 

dan 58,7% 

Penelitian ini 

memiliki perbedaan 

tempat dan waktu 

penelatian 

 

Persamaan penelitian 

ini memiliki 

persamaan dengan 

metode yaitu dengan 

menggunakan metode 

deskriptif kualitatif 

Rimadani 

Pratiwi 

dkk.,2018 

Tingkat 

Pengetahuan 

Dan 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional Di 

Masyarakat : 

Studi 

Pendahuluan 

Pada 

Masyarakat Di 

Desa 

Hegarmanah, 

Jatinangor, 

Sumedang 

Metode 

Penelitian 

Deskriptif 

Pada hasil 

penggunaan 

jamu 

menunjukan 

bahwa hanya 

20,5% yang 

mengkonsumsi 

jamu dan 

11,7% yang 

meminum jamu 

untuk megobat 

sakit ringan, 

serta hanya 

2,9% yang 

mengkonsumsi 

jamu untuk 

penyakit yang 

berat 

Penelitian ini 

mempunyai 

perbedaan  tempat 

dan waktu penelitian 

 

Tidak ada persamaan 

dalam penelitian 

 

 

Nama peneliti, 

Tahun peneliti 

 

 

Judul Peneliti 

 

 

Metode 

Peneliti 

 

 

Hasil 

Penelitian 

 

 

Perbedaan dan 

Persamaan dengan 

Peneliti ini 
   Kabupaten 

Lampung 

Tengah 

(p=0,008) 
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Fauziah.,2020 Gambaran 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional 

Pada 

Masyarakat 

Desa Pulo 

Secara 

Swamedikasi 

Metode 

Penelitian 

Deskriptif  

Bagian 

tumbuhan yang 

digunakan 

sebagai obat 

tradisional 

tertinggi yaitu 

yaitu pada 

bagaian daun 

sebanyak 

(67,5%), 

penggunaan 

obat tradisional 

dilakukan 

secara 

swamedikasi 

dengan cara 

diminum 

(67,1%), 

dioleskan 

(16,4%), 

ditempelkan 

(9,3%) dan 

digosok (7,1%)  

Penelitian ini 

memiliki perbadaan 

waktu dan tempat 

penelitian 

  

Persamaan dalam 

penelitian ini yaitu 

persamaan dengan 

metode Deskriptif 

 

Berdasarkan penjelasan terkait keaslian penelitian diatas, dimana hasil 

penelitian yang sudah dilakukan mengenai pengetahuan terhadap penggunaan 

obat tradisional khususnya pada masyarakat tidak memiliki persamaan pada 

tempat dan waktu penelitian. 
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Lampiran 1. Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 2. Surat Balasan Penelitian 
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Lampiran 3. Surat Lolos Uji Etik Penelitian  
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Lampiran 4. Surat ijin Bapeda 
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Lampiran 5. Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini saya : 

Nama      (Inisial)       :  

Umur                                                                   :  

Jenis Kelamin           :  

Pekerjaan                                         :  

Alamat                                                          :  

 Dengan ini saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul 

“Gambaran Pengetahuan Masyarakat dan Penggunaan Obat Tradisional Di 

Dusun Sibalung Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap”. Pada 

penelitian ini nantinya responden akan mengisi kuisioner terkait tingkat 

pengetahuan terhadap penggunaan obat tradisional yang telah disiapkan oleh 

peneliti, dengan peneliti oleh: 

 

Nama          : Rafiani 

NIM                 : C11700113 

 

Demikian persetujuan saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada paksaan dari 

pihak manapun. 

 

Sikanco, ..............................2021 

 

Peneliti                                                                                                                                                     Responden                                                                                                                                                                  Saksi 

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

  (. . . . . . . . . . . . . .)                                              (. . . . . . . . . . . . . . )                                                              (. . . . . . . . . . . . . )  
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Lampiran 6. Contoh Infomed Consent Responden Penelitian 
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Lampiran 7. Lembar Penjelasan Penelitian 

LEMBAR PENJELASAN PENELITIAN 

       Saya : 

       Nama : Rafiani 

       NIM   : C11700113 

       Prodi  : S1 Farmasi 

       No Telephone : 082268566532 

       Adalah mahasiswi STIKES Muhammadiyah Gombong, pada kesempatan ini 

saya akan melakukan penelitian yang berjudul “Hubungan Tingkat Pengetahuan 

Terhadap Penggunaan Obat Tradisional Di Dusun Sibalung Desa Sikanco 

Kecamatan Nusawungu Kabupaten Cilacap”. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk mengetahui bagaimana hubungan antara pengetahuan terhadap penggunaan 

obat tradisional di Dusun Sibalung Desa Sikanco Kecamatan Nusawungu 

Kabupaten Cilacap. Hasil penelitian dari ini diharapkan dapat memberikan ilmu 

pengetahuan di bidang ilmu farmasi yaitu mengetahui tentang tingkat pengetahuan 

dan penggunaan obat tradisional dimasyarakat. 

Untuk itu saya meminta kesediaan Bapak/Ibu/Saudara, sebagai partisipan 

dengan sukarela. Sebagai partisipan Bapak/Ibu/Saudara, berhak untuk tetap 

berpartisipasi dalam penelitian atau akan mengundurkan diri dengan alasan 

tertentu.  

a) Kesukarelaan Untuk Ikut Penelitian 

Bapak/Ibu/Saudara, berhak memilih keikutsertaan dalam penelitian ini tanpa 

ada paksaan dari pihak manapun. Bila Bapak/Ibu/Saudara, sudah 

memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, Bapak/Ibu/Saudara, 

juga berhak mengundurkan diri atau berubah pikiran setiap saat tanpa 

dikenai denda atau sanksi apapun. Bila Bapak/Ibu/Saudara, tidak bersedia 

untuk berpartisipasi maka tidak akan berdampak apapun pada 

Bapak/Ibu/Saudara.  

b) Prosedur Penelitian 
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Apabila Bapak/Ibu/Saudara, bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini, 

anda diminta untuk menandatangani lembar persetujuan ini rangkap dua, 

satu untuk Bapak/Ibu/Saudara dan satu untuk peneliti. Prosedur selanjutnya 

adalah dengan mengisi link kuesioner yang telah dibagikan oleh asisten 

peneliti. Peneliti menggunakan instrument berupa kuesioner Google form 

untuk menghindari kontak langsung dengan responden karena dalam situasi 

pandemic. Peneliti akan selalu menjaga kerahasiaan hasil penelitian. 

Partisipan juga berhak mengajukan keberatan pada peneliti jika kerdapat 

kejadian yang kurang berkenan dan selanjutnya akan dicari penyelesaian 

berdasarkan kesepakatan bersama. 

c) Kewajiban Subyek Penelitian 

Sebagai subyek penelitian Bapak/Ibu/Saudara, berkewajiban mengikuti 

aturan atau petunjuk penelitian. Jika ada yang belum jelas maka bisa 

bertanya lebih lanjut kepada peneliti. 

d) Risiko dan Efek Samping Penangannya 

Penelitian ini tidak menimbulkan efek samping atau risiko yang bebarti bagi 

Bapak/Ibu/Saudara. Jika Bapak/Ibu/Saudara, merasa kurang berkenan untuk 

mengisi angket kuesioner tersebut maka efek yang di rasakan yaitu oleh 

peneliti tidak bisa mendapatkan data secara maksimal karena jumlah sampel 

yang ditentukan tidak dapat terpenuhi secara maksimal. 

e) Manfaat 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat yaitu dapat 

meningkatkan komunikasi efektif antara Perawat Dokter yang diterapkan di 

rumah sakit sehingga dapat meningkatkan keselamatan pasien. 

f) Kerahasiaan 

Semua informasi yang berkaitan dengan identitas partisipan penelitian akan 

dirahasiakan dan hanya akan diketahui oleh peneliti. Hasil penelitian akan 

dibuplikasikan tanpa identitas atau nama dari responden. 

g) Pembiayaan 

Semua biaya yang terkait dengan penelitian akan ditanggung sendiri oleh 

peneliti. 
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h) Informasi Tambahan 

Jika ada yang belum jelas dan masih ada yang perlu ditanyakan maka 

Bapak/Ibu/Saudara, dapat menanyakan langsung kepada peneliti, dengan 

menghubungi peneliti secara langsung : 

Nama  : Rafiani 

No Telephone : 082268566532 

Email  : vvia1198@gmail.com 
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Lampiran 8. Data Demografi Responden 

1. Nama (Inisial) : ………………………………………………. 

2. Umur   :    18-25                      26-35 

 36-45                       46-55 

 56-65 

3. Jenis Kelamin  :  Laki – laki  Perempuan 

4. Alamat   : ………..……………………………………... 

………………………………………………. 

5. Pendidikan Terakhir 

 SD     SLTP/SMP    SLTA/SMA  

 D3     S1    Lain – lain 

6. Pekerjaan 

 Petani    PNS     Pedagang 

 Pensiunan    Karyawan Swasta   Tidak Bekerja 

 Lainnya 

7. Penghasilan 

 0 – 1.400.000     1.400.000 – 3.000.000 

 3.000.000 – 6.000.000    ≥ 6.000.000 

 Lainnya 

 

Petunjuk : Berilah tanda checklist (√) pada kolom jawaban yang dikehendaki dan 

jawablah dengan sejujur-jujurnya sesuai dengan kenyataan. 
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Lampiran 9. Lembar Kuisioner 

Kuisioner tingkat pengetahuan masyarakat mengenai obat tradisional 

(Pratiwi et al., 2018). 

No Pertanyaan Jawaban 

3 

(Tahu) 

2 

(Ragu-ragu) 

1 

(Tidak tahu) 

1 Apakah anda mengetahui tentang obat 

tradisional 

   

2 Apakah anda mengetahui penggolongan obat 

tradisional 

   

3 Apakah anda mengetahui ada peraturan yang 

mengatur tentang obat tradisional di 

Indonesia 

   

4 Apakah anda mengetahui tentang peraturan 

obat tradisional Indonesia 

   

5 Apakah anda tahu obat tradisional yang 

tergolong jamu 

   

6 Apakah anda tahu mengenai obat tradisional 

yang tergolong obat herbal terstandar 

   

7 Apakah anda tahu mengeni obat tradisional 

yang tergolong fitofarmaka 

   

8 Apakah anda mengetahui perbedaan jamu, 

obat herbal terstandar, dan fitofarmaka 

   

9 Apakah anda mengetahui ada jamu yang 

ditambahkan bahan kimia obat (BKO) 

   

11 Apakah anda mengetahui jenis jamu yang 

mungkin mengandung BKO 

   

12 Apakah anda mengetahui ciri-ciri jamu yang 

mengandung BKO 

   

13 Apakah anda mengetahui memilih obat 

tradisional yang aman 
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Kuisioner tingkat penggunaan masyarakat mengenai obat tradisional 

No Pertanyaan Jawaban 

3 

(Sering) 

2 

(Jarang) 

1 

(Tidak Pernah) 

1 Apakah Anda meminum obat tradisional    

2 Apakah Anda meminum obat tradisional buatan 

sendiri 

   

3 Apakah Anda menanam tanaman obat 

dipekarangan sebagai bahan pembuatan obat 

tradisional 

   

4 Apakah Anda lebih memilih mengkonsumsi 

produk jamu (jamu gendong, jamu sachet, dsb) 

dari pada obat tradisional buatan sendiri 

   

5 Apakah Anda menganjurkan kepada orang lain 

untuk meminum obat tradisional 

   

6 Apakah Anda lebih memilih mengkonsumsi obat 

tradisional dibandingkan obat-obatan dokter 

   

7 Apakah Anda meminum obat tradisional untuk 

pemeliharaan kesehatan/menjaga kebugaran 

   

8 Apakah Anda meminum obat tradisional untuk 

mengobati sakit ringan (flu, batuk) 

   

9 Apakah Anda meminum obat tradisional untuk 

mengobati sakit berat (jantung, stroke, kanker) 

   

10 Apakah Kesehatan Anda membaik setelah minum 

obat tradisional 

   

11 Apakah Anda pernah minum obat tradisional 

yang langsung menyembuhkan dalam sekali 

minum 

   

12 Apakah Anda mengkonsumsi obat tradisional 

produksi luar, seperti jamu Cina, India, Korea 

   

13 Apakah Anda sering mengunjungi toko/tempat 

langganan membeli obat tradisional 
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Lampiran 10. Browsur 
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Lampiran 11. Lembar Bimbingan 
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Lampiran 12. Hasil SPSS 

 
Frequency Table 
 

 

 

Umur 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Remaja Akhir (18-25) 6 4,3 4,3 4,3 

Dewasa awal (26-35) 22 15,9 15,9 20,3 

Dewasa Akhir (36-45) 61 44,2 44,2 64,5 

Lansia awal (46-55) 9 6,5 6,5 71,0 

Lansia akhir (56-65) 40 29,0 29,0 100,0 

Total 138 100,0 100,0  

 

 

 

 

Jenis Kelamin 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Laki-laki 27 19,6 19,6 19,6 

Perempuan 111 80,4 80,4 100,0 

Total 138 100,0 100,0  
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Pendidikan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid SD 32 23,2 23,2 23,2 

SMP 39 28,3 28,3 51,4 

SMA 39 28,3 28,3 79,7 

D3 6 4,3 4,3 84,1 

S1 13 9,4 9,4 93,5 

Lain-lain 9 6,5 6,5 100,0 

Total 138 100,0 100,0  

 

 

Pekerjaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Petani 45 32,6 32,6 32,6 

PNS 2 1,4 1,4 34,1 

Pedagang 45 32,6 32,6 66,7 

Pensiunan 5 3,6 3,6 70,3 

Karyawan Swasta 10 7,2 7,2 77,5 

Tidak bekerja 26 18,8 18,8 96,4 

lainnya 5 3,6 3,6 100,0 

Total 138 100,0 100,0  
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Penghasilan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Rp. 0- Rp. 1.400.000 112 81,2 81,2 81,2 

Rp. 1.400.000-Rp. 

3.000.000 

11 8,0 8,0 89,1 

Rp. 3.000.000-Rp. 

6.000.000 

10 7,2 7,2 96,4 

lebih dari Rp. 6.000.000 5 3,6 3,6 100,0 

Total 138 100,0 100,0  

 

 

Tingkat Pengetahuan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Pengetahuan Kurang 101 73,2 73,2 73,2 

Pengetahuan Cukup 23 16,7 16,7 89,9 

Pengetahuan Baik 14 10,1 10,1 100,0 

Total 138 100,0 100,0  

 

 

 

 

Tingkat penggunaan 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Penggunaan yang kurang 46 33,3 33,3 33,3 

Penggunaan yang Cukup 74 53,6 53,6 87,0 

Penggunaan yang Baik 18 13,0 13,0 100,0 

Total 138 100,0 100,0  
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Tingkat penggunaan * Umur 
 

 
Tingkat penggunaan * Jenis Kelamin 
 
 

Chi-Square Tests 

 Value Df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square ,832
a
 2 ,660 

Likelihood Ratio ,860 2 ,651 

Linear-by-Linear Association ,664 1 ,415 

N of Valid Cases 138 
  

a. 1 cells (16,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 3,52. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 16,226
a
 8 ,039 

Likelihood Ratio 18,369 8 ,019 

Linear-by-Linear Association ,009 1 ,926 

N of Valid Cases 138 
  

a. 7 cells (46,7%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,78. 
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Tingkat penggunaan * Pendidikan  
 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value Df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 17,633
a
 10 ,061 

Likelihood Ratio 17,460 10 ,065 

Linear-by-Linear Association 1,793 1 ,181 

N of Valid Cases 138 
  

a. 9 cells (50,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,78. 

 

 

 

 
Tingkat penggunaan * Pekerjaan  
 
 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 10,946
a
 12 ,534 

Likelihood Ratio 12,867 12 ,379 

Linear-by-Linear Association ,048 1 ,827 

N of Valid Cases 138 
  

a. 12 cells (57,1%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,26. 
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Tingkat penggunaan * Penghasilan 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 5,544
a
 6 ,476 

Likelihood Ratio 5,418 6 ,491 

Linear-by-Linear Association ,392 1 ,531 

N of Valid Cases 138 
  

a. 7 cells (58,3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,65. 

 

 

 

Tingkat Pengetahuan * Umur 
 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 9,769
a
 8 ,282 

Likelihood Ratio 10,820 8 ,212 

Linear-by-Linear Association ,084 1 ,772 

N of Valid Cases 138 
  

a. 8 cells (53,3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,61. 
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Tingkat Pengetahuan * Jenis Kelamin 
 
 

 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 4,075
a
 2 ,130 

Likelihood Ratio 5,281 2 ,071 

Linear-by-Linear Association ,930 1 ,335 

N of Valid Cases 138 
  

a. 2 cells (33,3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 2,74. 

 

 

 
Tingkat Pengetahuan * Pendidikan  
 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 39,274
a
 10 ,000 

Likelihood Ratio 28,582 10 ,001 

Linear-by-Linear Association 9,699 1 ,002 

N of Valid Cases 138 
  

a. 10 cells (55,6%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,61. 
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Tingkat Pengetahuan * Pekerjaan  
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 7,093
a
 12 ,851 

Likelihood Ratio 6,632 12 ,881 

Linear-by-Linear Association 1,155 1 ,283 

N of Valid Cases 138 
  

a. 15 cells (71,4%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,20. 

 

 

 
Tingkat Pengetahuan * Penghasilan 
 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 
Asymptotic 

Significance (2-sided) 

Pearson Chi-Square 15,543
a
 6 ,016 

Likelihood Ratio 13,573 6 ,035 

Linear-by-Linear Association ,254 1 ,614 

N of Valid Cases 138 
  

a. 7 cells (58,3%) have expected count less than 5. The minimum expected count is ,51. 

 

 

 
 

 

 


