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ABSTRAK 

TINGKAT PENGETAHUAN DAN SIKAP MASYARAKAT TENTANG 

PENGGUNAAN OBAT TRADISIONAL SEBAGAI ALTERNATIF 

PENGOBATAN DI DESA WANAYASA KABUPATEN BANJARNEGARA 

Latar Belakang: Di Indonesia hampir semua suku bangsa memiliki pengetahuan 

dan cara tersendiri mengenai pengobatan tradisional. semakin mendorong 

penggunaan obat tradisional dengan berbagai manfaat kesehatan dan semakin 

sering dilakukannya kajian atau studi terkait obat tradisional. Akan tetapi sering 

timbul keraguan bagi masyarakat untuk menggunakannya karena kurangnya data 

ilmiah yang meyakinkan, sebab itu perlu diupayakan pengenalan, penelitian, 

pengujian, dan pengembangan khasiat serta keamanan suatu tanaman obat. 

Tujuan Penelitian: Untuk Mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap masyarakat 

terhadap obat tradisional di desa Wanayasa. 

Metode Penelitian: penelitian observasional menggunakan desain potong lintang 

(Cross Sectional) yang dilakukan didesa Wanayasa, menggunakan alat bantu 

kuisioner, jumlah responden sebanyak 100 orang, analisis data menggunakan 

analisis statistika spearman. 

Hasil Penelitian: Hasil menunjukkan bahwa 55% responden dengan kategori 

pengetahuan baik, 33% responden dengan kategori sedang, dan 12 responden 

dengan kategori buruk. Hasil penelitian tingkat sikap masyarakat didesa Wanayasa 

yaitu dengan kategori sikap baik 62%, sedang 28%, dan buruk 10%. Hasil 

menunjukan adanya hubungan antara pengetahuan dengan sikap (p=0,000), 

pengetahuan dengan karakteristik responden (p=0,000), dan adanya hubungan 

sikap dengan karakteristik responden(p=0,000). Tidak ada hubungan antara 

karakteristik pekerjaan dengan pengetahuan (p=0,604) dan sikap (p=0,865). 

Kesimpulan: menunjukkan bahwa 55% responden pengetahuan baik, 33% sedang, 

dan 12% buruk. Hasil penelitian tingkat sikap masyarakat kategori sikap baik 52%, 

dan sikap kurang baik 45%. Adanya hubungan antara pengetahuan dan sikap 

dengan karakteristik responden (p=0,000). Tidak ada hubungan antara karakteristik 

pekerjaan dengan pengetahuan (p=0,604) dan sikap (p=0,865). 

Rekomendasi: Perlu dilakukan penelitian yang lebih mendalam mengenai 

pengetahuan responden terhadap khasiat-khasiat obat tradisional 

Kata Kunci: Obat Tradisional, Pengetahuan, Sikap 
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ABSTRACT 

LEVEL OF KNOWLEDGE AND ATTITUDE OF THE COMMUNITY 

ABOUT THE USE OF TRADITIONAL MEDICINE AS ALTERNATIVE 

TREATMENT IN WANAYASA VILLAGE, BANJARNEGARA REGENCY 

 

Background: In Indonesia, almost all ethnic groups have their own knowledge and 

methods regarding traditional medicine. The more it encourages the use of 

traditional medicine with various health benefits and the more frequent studies or 

studies related to traditional medicine are carried out. However, there are often 

doubts for people to use it because of the lack of convincing scientific data, 

therefore it is necessary to make efforts to introduce, research, test, and develop the 

efficacy and safety of a medicinal plant. 

Research Objectives: To determine the level of knowledge and attitudes of the 

community towards traditional medicine in Wanayasa village. 

Research Methods: Observational research using a cross sectional design 

conducted in Wanayasa village, using a questionnaire, the number of respondents 

was 100 people, data analysis using Spearman statistical analysis. 

Research Results: The results show that 55% of respondents in the good 

knowledge category, 33% of respondents in the medium category, and 12 

respondents in the poor category. The results of the study on the level of community 

attitudes in Wanayasa village were in the category of good attitude 62%, moderate 

28%, and bad 10%. The results show that there is a relationship between knowledge 

and attitudes (p= 0.000), knowledge and characteristics of respondents (p= 0.000), 

and there is a relationship between attitudes and characteristics of respondents (p= 

0.000). There is no relationship between job characteristics with knowledge 

(p=0.604) and attitudes (p=0.865). 

Conclusion: shows that 55% of respondents have good knowledge, 33% medium 

category, and 12% bad category. The results of the research on the level of public 

attitudes in the category of good attitudes are 52%, and 45% are not good attitudes. 

The results show that there is a relationship between knowledge and attitudes with 

the characteristics of the respondents (p = 0.000). There is no relationship between 

job characteristics with knowledge (p=0.604) and attitudes (p=0.865).  

Recommendation: It is necessary to conduct a more in-depth research on the 

respondents' knowledge of the efficacy of traditional medicine 

Keywords: Traditional Medicine, Knowledge, Attitude 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1  Latar Belakang 

Indonesia kaya akan kekayaan tradisi baik yang tertulis maupun tradisi 

turun-temurun yang disampaikan secara lisan. Hal ini menandakan bahwa 

masyarakat Indonesia sejak zaman dahulu telah mengenal ilmu pengetahuan 

berdasarkan pengalaman sehari-hari mereka. Indonesia kaya akan pengetahuan 

mengenai pengobatan tradisional. Hampir setiap suku bangsa di Indonesia 

memiliki khasanah pengetahuan dan cara tersendiri mengenai pengobatan 

tradisional. Sebelum dituliskan ke dalam naskah kuno, pengetahuan tersebut 

diturunkan secara turun-temurun melalui tradisi lisan (Parwata, 2012).  

Beraneka macam ramuan dari akar, daun, buah, kayu dan umbi-umbian 

telah dipakai sejak zaman dahulu untuk memperoleh kesehatan dan mengobati 

berbagai penyakit, dikenal sebagai pengobatan tradisional. Semakin banyak 

sebutan back to nature, makin mendorong penggunaan obat tradisional dengan 

berbagai manfaat kesehatan dan semakin sering dilakukannya kajian atau studi 

terkait obat tradisional oleh para ilmuwan (Hardianti, 2021). 

Obat tradisional yaitu ramuan maupun bahan yang dihasilkan dari hewan, 

tumbuhan, sediaan galenik, serta mineral yang dipakai dari generasi 

kengenerasi sebagai pengobatan dan dapat dipraktikkan kepada masyarkat 

berdasarkan norma-norma yang ada di lingkungann(Permenkes, 2012). 

Menurut data World Health Organization (WHO), obat tradisional dipakai 

berbagai kalangan, meliputi penduduk negara maju 65% dan penduduk negara 

berkembang 80%. Negara Indonesia merupakan Negara dengan sumber daya 

alam yang tidak terbatas serta mempunyai keanekaragaman hayati dinamakan 

juga negara agraris (Fuzi Khoirurifa, 2020). 

Penelitian tentang Pengetahuan dan Sikap Masyarakat Desa Binaan Stikes 

Muhammadiyah Sidrap Tentang Penggunaan Sediaan Herbal, yang dilakukan 

oleh Wahyuni L. Ode Sofyan Tahun 2018 dimana penelitian tersebut 



2 
 

 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

mendapatkan hasil penelitian menunjukkan bahwa Tingkat Pengetahuan 

Masyarakat, sebanyak 22 responden 63% yang memiliki tingkat pengetahuan 

“baik”, serta sebanyak 13 responden 37% yang memiliki tingkat penegtahuan 

“kurang”. Sedangkan sikap Masyarakat, sebanyak 27 responden 77% yang 

memiliki sikap “ya” dan sebanyak 8 sampel 28% yang memiliki sikap “tidak”  

Berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh Ainun Wulandari, 

Ni’matul Khoeriyah, Teodhora Tahun 2021 yang berjudul Hubungan Tingkat 

Pengetahuan dan Sikap Masyarakat terhadap Penggunaan Obat Tradisional di 

Kelurahan Sukamaju Baru Kecamatan Tapos Kota Depok Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa masyarakat yang mempunyai tingkat pengetahuan baik 

(69,1%), cukup (23,5%), dan kurang (7,4%). Hasil penelitian sikap yaitu 84,6% 

mempunyai sikap positif dan 15,4% mempunyai sikap negatif. Sebanyak 

71,8% masyarakat menggunakan obat tradisional dengan tepat dan 28,2% 

masyarakat menggunakan obat tradisional tidak tepat.  

Berdasarkan penjelasan di atas, penelitian tingkat pengetahuan masyarakat 

terhadap obat tradisional di tempat yang berbeda akan mendapatkan hasil yang 

berbeda. Banyak masyarakat yang menggunakan obat tardisional tetapi belum 

mengerti tentang apa itu obat tadisional dan jenis jenisnya sehingga peneliti 

akan melakukan penelitian agar dapat mengetahui tingkat pengetahuan dan 

sikap masayarkat didesa wanayasa tentang obat tradisonal. 

1.2 Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang tersebut maka diperoleh rumusan masalah 

yaitu: 

1.2.1 Bagaimana tingkat pengetahuan masyarakat tentang obat tradisional di 

Desa Wanayasa Kabupaten Banjarnegara. 

1.2.2 Bagaimana sikap masyarakat terhadap penggunaan obat tradisional di 

Desa wanayasa Kabupaten Banjarnegara. 

1.2.3 Apakah ada hubungan antara karakteristik responden dengan 

pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap penggunaan obat 

tradisional di Desa Wanayasa Kabupaten Banjarnegara. 
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1.3 Tujuan 

Tujuan dari penelitian inii yaitu: 

1.3.1 Mengetahui tingkat pengetahuan masyarakat tentang obat tradisional di 

Desa Wanayasa Kabupaten Banjarnegara. 

1.3.2 Mengetahui sikap masyarakat terhadap obat tradisional di Desa 

Wanayasa Kabupaten Banjarnegara. 

1.3.3 Mengetahui apakah terdapat hubungan antara karakteristik responden 

dengan pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap penggunaan obat 

tradisional di Desa Wanayasa Kabupaten Banjarnegara.  

1.4 Manfaat Penelitian 

Adapun manfaat dari penelitian ini yaitu: 

1.4.1 Bagi Mahasiswa 

1.4.1.1 Mengetahui tingkat pengetahuan dan sikap masyarakat 

1.4.1.2 Mengetahui potensi tanaman obat di Desa Wanayasa 

1.4.1.3 Menambah wawasan peneliti mengenai obat tradisional 

1.4.2 Bagi Masyarakat  

1.4.2.1 Penelitian ini dapat dijadikan sebagai sumber informasi serta 

wawasan pengetahuan mengenai tanaman yang dapat di 

manfaatkan sebagai pengobatan alternatif.  

1.4.3 Bagi Pembaca 

1.4.3.1 Hasil penelitia ini dapat dijadikan sumber informasi untuk 

pembaca 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1. 1 Keaslian Penelitian 

Namaa 

peneliti, 

Tahun 

penelitii 

Judul 

penelitiann 

Metoden 

penelitiann 

Hasil penelitiann Perbedaanndan 

kesamaan 

dengan 

penelitian ini 

Wahyuni 

L. Ode 

Sofyan 

Tahun 

2018 

Pengetahuan 

dan Sikap 

Masyarakat 

Desa Binaan 

Stikes 

Muhammadiy

ah Sidrap 

Tentang 

Penggunaan 

Sediaan 

Herbal 

Kuantitatif 

pendekatan 

deskriptif 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

Tingkat Pengetahuan 

Masyarakat tentang 

penggunaan sediaan 

herbal sebanyak 22 

responden 63% yang 

memiliki tingkat 

pengetahuan “baik”, 

dan sebanyak 13 

responden 37% yang 

memiliki tingkat 

penegtahuan 

“kurang”. Sedangkan 

sikap Masyarakat 

tentang penggunaan 

sediaan herbal 

sebanyak 27 

responden 77% yang 

memiliki sikap “ya” 

dan sebanyak 8 sampel 

28% yang memiliki 

sikap “tidak”. 

Persamaan: 

analisis univariat,   

Perbedaan: 

kuisioner, tempat 

penelitian, 

jumlah 

responden, teknik 

pengambilan 

sampel. 

Afriliana 

Nurrahima

h Igha 

Puspita 

Tahun 

2019 

Gambaran 

Pengetahuan 

dan Sikap 

Masyarakat 

terhadap 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional di 

Kecamatan 

Mlati 

Observasional 

menggunakan 

desain (cross 

sectional)  

Hasil penelitian 

menunjukkan 17,5% 

responden dengan 

kategori pengetahuan 

baik, 43,3% responden 

kategori sedang dan 

39,2% responden 

kategori buruk. Hasil 

penelitian tingkat 

sikap masyarakat 

Kecamatan Mlati yaitu 

responden dengan 

kategori sikap kurang 

baik 51,3% dan sikap 

baik 48,3% mengenai 

obat herbal. 

Kesamaan: 

Analisis data 

menggunakan 

analisis 

Observasional 

menggunakan 

desain (cross 

sectional) 

melalui SPSS, 

kuisioner, 

pengambilan 

sampel 

berdasarkan 

kriteria tertentu 

Perbedaan: 

Waktu dan 

Tempat 

Penelitian yang 

berbeda  
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Nama 

peneliti, 

Tahunn 

peneliti 

Judul 

penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil penelitian Perbedaan dan 

kesamaan 

dengan peneliti 

ini 

Eleonora 

Liuori 

Mentari 

Rambu 

Juro 

2019 

Hubungan 

Pengetahuan 

dan Sikap 

Terhadap 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional 

Untuk 

Pengobatan 

Mandiri Di 

Kalangan 

Mahasiswa 

Kampus III 

Universitas 

Satana 

Dharma 

Yograkarta 

Obsevasional 

dengan 

rancangan 

penelitian 

Cross 

Sectional 

Penelitian ini ada 

sebanyak 97 

responden yang 

berpartisipasi. 

Sebanyak 48% dengan 

tingkat pengetahuan 

tinggi, dan sebanyak 

95% responden yang 

memiliki sikap positif. 

Kesamaan: obat 

tradisional 

Analisis data 

menggunakan 

analisis 

Observasional 

menggunakan 

desain (cross 

sectional), 

Analisis univariat 

dan analisis 

bivariat 

Perbedaan: 

jumlah responden 

Waktu penelitian 

Dan Tempat 

penelitin 

Fuzi 

Khoirurifa, 

Ilham 

Alifiar, dan 

Vera 

Nurviana 

Tahun 

2020 

Tingkat 

Pengetahuan 

Masyarakat 

tentang 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional 

Sebagai 

Pengobatan 

Alternatif Di 

Desa 

Imbanagara 

Kabupaten 

Ciamis 

Observasi 

dengan 

rancangan 

desain (cross 

sectional)  

Tingkat pengetahuan 

di Desa Imbanagara, 

Kabupaten Ciamis 

menunjukan 

responden yan 

memiliki pengetahuan 

dengan kategori baik 

35%, kategori cukup 

48.5% dan kategori 

buruk 16.5% 

Persamaan: obat 

tradisional, 

Analisis data 

menggunakan 

analisis 

Observasional 

menggunakan 

desain (cross 

sectional), 

Perbedaan: 

jumlah 

responden, 

Tempat 

penelitian dan 

Waktu penelitian 

Ainun 

Wulandari, 

Ni’matul 

Khoeriyah, 

Teodhora 

Tahun 

2021 

Hubungan 

Tingkat 

Pengetahuan 

dan Sikap 

Masyarakat 

terhadap 

Penggunaan 

Obat 

Tradisional di 

Kelurahan 

Sukamaju 

Baru  

Observasional

yang bersifat 

deskriptif 

analitik 

dengan 

rancangan 

penelitian 

potong lintang 

(cross 

sectional) 

menggunakan 

instrumen  

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

masyarakat yang 

mempunyai tingkat 

pengetahuan baik 

(69,1%), cukup 

(23,5%), dan kurang 

(7,4%). Hasil 

penelitian sikap yaitu 

84,6% mempunyai 

sikap positif dan 

15,4% mempunyai  

Kesamaan: Obat 

tradisional, 

Analisis data 

menggunakan 

analisis 

Observasional, 

Teknik 

pengambilan 

data,  

Perbedaan: 

jumlah  
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Nama 

peneliti, 

Tahunn 

peneliti 

Judul 

penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil penelitian Perbedaan dan 

kesamaan 

dengan peneliti 

ini 

 Kecamatan  

Tapos Kota 

Depok. 

penelitian. 

berupa 

kuesioner 

sikap negatif. responden,  

Waktu penelitian 

dan Tempat 

Penelitian 
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BAB V  

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan  

Kesimpulan yang diperoleh dari hasil penelitian ini adalah:  

5.1.1 Hasil penelitian tingkat pengetahuan masyarakat Desa Wanayasa 

Kecamatan Wanayasa mengenai obat tradisional yaitu 55% 

responden dengan kategori pengetahuan baik, 33% responden 

kategori sedang dan 12% responden kategori buruk mengenai obat 

tradisional.  

5.1.2 Hasil penelitian tingkat sikap masyarakat Desa Wanayasa 

Kecamatan Wanayasa yaitu responden dengan kategori sikap kurang 

baik 48% dan sikap baik 52%. 

5.1.3 Terdapat hubungan antara karakteristik, jenis kelamin, usia, 

pendidikan dengan pengetahuan dan sikap masyarakat terhadap obat 

tradisional p = 0,000. Tidak terdapat hubungan antara karakteristik 

responden yaitu status pekerjaan terhadap pengetahun p = 0,604 dan 

sikap masyarakat mengenai obat tradisional p = 0,865. 

5.2 Saran 

5.2.1. Peneliti berharap agar dilakukan penelitian yang lebih mendalam 

mengenai pengetahuan responden terhadap khasiat-khasiat obat 

tradisional yang banyak dikonsumsi masyarakat serta peneliti 

berharap agar dilakukan penelitian lanjutan mengenai seberapa jauh 

karakteristik responden berpengaruh terhadap pengetahuan dan 

sikap positif masyarakat tentang obat tradisional.  
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5.2.2. Peneliti berharap agar apoteker di Kecamatan Wanayasa dan 

kelompok Pembinaan Kesejahteraan Keluarga di Kecamatan 

Wanayasa dapat memberikan penyuluhan, pendidikan serta promosi 

kesehatan kepada masyarakat khususnya terkait khasiat obat 

tradisional, efektivitas dan cara penggunaannya agar masyarakat 

dapat menggunakan obat tradisional dengan lebih bijak serta sesuai 

dengan kebutuhannya. 
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Lampiran 1. Surat Keterangan Ijin Studi Penelitian 
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Lampiran 2. Surat Balasan Studi Penelitian 
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Lampiran 3. Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 4. Surat Balasan Ijin Penelitian 
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Lampiran 5. Surat Etik Penelitian 
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Lampiran 6. Surat Pernyataan Cek Similarity/Plagiasi 
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Lampiran 7. Permohonan Menjadi Responden 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

Kepada : 

Calon Responden di Desa Wanayasa Kecamatan Wanayasa Kabupaten 

Banjarnegara 

Dengan Hormat, 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini adalah mahasiswa Program Studi Farmasi 

Program Sarjana Fakultas Kesehatan Universitas Muhammadiyah Gombong : 

 

Nama  : Rizfany Fugie Afituloh 

NIM  : C11800183 

 

Mengajukan dengan hormat kepada bapak ibu saudara/I untuk bersedia menjadi 

responden penelitian saya. Adapun tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui 

“Tingkat Pengetahuan dan Sikap Masyarakat Tentang Penggunaan Obat 

Tradisional Sebagai Alternatif Pengobatan Di Desa Wanayasa Kabupaten 

Banjarnegara” Penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang merugikan bagi 

responden, kerahasiaan semua informasi yang diberikan akan dijaga dan hanya 

digunakan untuk kepentingan penelitian. 

Demikian atas kesediaan bapak ibu saudara/i sebagai responden, saya ucapkan 

terimakasih. 

 

 

Gombong, 19 Agustus 2022 

Peneliti 

 

 

(Rizfany Fugie A) 
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Lampiran 8. Persetujuan Menjadi Responden 

 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama (Inisial) : 

Umur   : 

Alamat   : 

Setelah dijelaskan maksud dari penelit, maka saya bersedia menjadi responden yang 

dilakukan oleh saudara Rizfany Fugie A Mahasiswa Universitas Muhammadiyah 

Gombong yang akan mengadakan penelitian dengan judul “Tingkat Pengetahuan 

dan Sikap Masyarakat Tentang Penggunaan Obat Tradisional Sebagai 

Alternatif Pengobatan Di Desa Wanayasa Kabupaten Banjarnegara”. 

 

Demikian persetujuan ini saya tanda tangani dengan sesungguhnya sukarela tanpa 

paksaan dari siapapun agar dapat digunakan sebagaimana mestinya. 

 

 

Gombong, 20 Agustus 2022 

    Saksi           Responden 

 

  

(   )           (                                ) 
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Lampiran 9. Kuisioner 

 

INSTRUMEN PENELITIAN (Afrilliana, 2019) 

Kuesioner ini digunakan untuk mengukur pemahaman anda terkait obat 

tradisional. Terimakasih telah meluangkan waktu untuk mengisi kuesioner 

dibawah ini.  

A. Data Responden  

(Mohon diisi dengan lengkap)  

No   :  

Nama   :  

Jenis Kelamin Alamat :  

Usia   : a. 18 - 25 

b. 26 - 35   

c. 36 – 45  

d. 46 – 65  

e. >66  

Pekerjaan  : a. Tidak Bekerja  

b. Pelajar/mahasiswa  

c. PetaniWiraswasta 

d. PNS  

Pendidikan terakhir : a. Tidak Tamat SD  

b. SD  

c. SMP  

d. SMA  

e. D3/S1/S2  

Penghasilan perbulan : a. Kurang dari Rp. 900.000  

b. Rp. 1.000.000 - Rp. 2.500.000  

c. Rp. 2.600.000 - Rp. 3.500.000  

d. Rp. 3.600.000 - Rp. 5.000.000  

e. Lebih dari Rp. 5.000.000  
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B. Pertanyaan  

Berilah tanda silang (x) serta isilah titik-titik pada pilihan jawaban 

yang tersedia.  

1. Pernahkah menggunakan obat tradisional?  

a. Ya (lanjut ke pertanyaan selanjutnya)  

b. Tidak  

2. Sebutkan obat tradisional yang pernah anda gunakan serta khasiatnya 

Jawab:  

3. Darimana Anda mendapatkan informasi mengenai obat tradisional?  

a. Pengalaman  

b. Keluarga  

c. Media cetak atau elektronika  

d. Tetangga atau teman  

e. Tenaga kesehatan  

4. Darimana Anda mendapatkan obat tradisional tersebut?  

a. Penjual jamu gendong  

b. Apotek  

c. Toko obat tradisional  

d. Meracik sendiri  

e. Warung  

5. Bagaimana bentuk sediaan obat tradisional yang Anda gunakan?  

a. Serbuk (seduhan)  

b. Cair  

c. Tablet  

d. Kapsul  

e. Rebusan (daun, batang, buah, biji, bunga, kulit batang atau akar 

tumbuhan)  

6. Berapa lama rata-rata Anda menggunakan obat tradisional?  

a. 1-3 hari  

b. 1 minggu  

c. Setiap hari  

d. Sampai sembuh  

e. Kadang-kadang  

7. Bagaimana efek yang dirasakan dari penggunaan obat tradisional yang 

Anda konsumsi?  

a. Sembuh  

b. Tidak ada perbaikan  

c. Tambah parah 

8. Apakah anda mengetahui kandungan obat tradisional yang anda 

konsumsi?  

a. Ya, ...................................(jika jawaban ya, sebutkan obat tradisional 

yang anda konsumsi beserta kandungannya)  

b. Tidak  
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9. Adakah efek samping yang di rasakan setelah anda mengkonsumsi obat 

tradisional?  

a. Ya, ...................................(sebutkan)  

b. Tidak 
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 Berilah tanda centang ( √ ) pada kolom jawaban sesuai dengan 

pilihan anda.  

 

No Pernyataan Jawaban 

Ya Tidak 

1 Obat tradisional adalah ramuan bahan 

yang berasal dari tumbuhan dan 

digunakan untuk pengobatan. 

  

2 Mentimun dapat mencegah hipertensi.   

3 Bawang putih dapat menurunkan 

tekanan darah. 

  

4 Kunyit dapat digunakan untuk radang 

amandel. 

  

5 Logo ini merupakan logo jamu. 

 

  

6 Logo ini merupakan logo Obat Herbal 

Terstandar (OHT) 

 

  

7 Semua obat tradisional memiliki efek 

samping 

  

8 Semua obat tradisional dapat diminum 

setiap hari 

  

9 Penggunaan obat tradisional lebih 

diutamakan untuk penyakit yang 

memerlukan pengobatan lama 

(kronis). 

  

10 Obat tradisional dapat diminum 

bersamaan dengan obat modern tanpa 

diberi jeda waktu untuk meningkatkan 

efektivitas obat. 

  

11 Jahe dapat digunakan untuk 

menghangatkan badan 

  

12 Kunyit dianjurkan untuk dikonsumsi 

pada akhir kehamilan. 

  

13 Semua obat tradisional jika digunakan 

dalam jangka waktu yang lama dapat 
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menyebabkan kerusakan ginjal dan 

hati. 

14 Semua obat tradisional memiliki efek 

yang lama terhadap tubuh. 

  

15 Obat tradisional hanya dijual di toko 

obat tradisional. 

  

16 Khasiat obat tradisional sama dengan 

khasiat obat kimia. 

  

17 Obat tradisional harus disimpan dalam 

wadah tertutup 
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Berilah tanda ( √ ) pada kolom jawaban sesuai dengan pilihan anda.  

Keterangan:  

SS= Sangat Setuju  

S= Setuju  

KS= Kurang Setuju  

TS=Tidak Setuju  

STS= Sangat Tidak Setuju 

No. Pertanyaan Jawaban 

SS S KS TS STS 

1 Saya juga mengkonsumsi obat 

tradisional sebagai pilihan pertama 

pengobatan ketika sakit. 

     

2 Saya juga mengkonsumsi obat 

tradisional meskipun saya telah 

mengkonsumsi obat modern. 

     

3 Menurut saya, obat tradisional 

lebih murah dibandingkan harga 

obat modern. 

     

4 Menurut saya, obat tradisional 

lebih efektif (manjur) 

dibandingkan obat modern 

     

5 Menurut saya, semua obat 

tradisional tidak memiliki efek 

samping. 

     

6 Menurut saya, semua obat 

tradisional aman dikonsumsi 

dibandingkan obat modern. 

     

7 Meskipun saya merasakan efek 

samping dari obat tradisional, saya 

tetap akan menggunakannya lagi 

selama efek sampingnya tidak 

membahayakan. 

     

8 Saya lebih senang mengkonsumsi 

obat tradisional dari penjual jamu 

gendong dibandingkan di 

toko/warung obat tradisional 

     

9 Menurut saya obat tradisional 

aman digunakan selama kehamilan 

     

10 Saya menggunakan obat 

tradisional untuk mengurangi 

gejala penyakit 
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Lampiran 10. Hasil Jawaban Kuisioner 
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Lampiran 11. Hasil Data Karakteristik Responden (SPSS) 

 

Jenis Kelamin  

  

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid laki-laki 37 37.0 37.0 37.0 

perempuan 63 63.0 63.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

 

Usia 

  

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 18-25 th 26 26.0 26.0 26.0 

26-35 th 17 17.0 17.0 43.0 

36-45 th 21 21.0 21.0 64.0 

46-65 th 27 27.0 27.0 91.0 

>65 th 9 9.0 9.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

 

Pendidikan  

  

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid SD 35 35.0 35.0 35.0 

SMP 24 24.0 24.0 59.0 

SMA 29 29.0 29.0 88.0 

D3 6 6.0 6.0 94.0 

S1 6 6.0 6.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

 

Pekerjaan  

  Frequenc
y Percent 

Valid 
Percent 

Cumulative 
Percent 

Valid tidak bekerja 39 39.0 39.0 39.0 

pelajar/mahasiswa 3 3.0 3.0 42.0 

petani/wiraswasta 48 48.0 48.0 90.0 

PNS 10 10.0 10.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  
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Penghasilan 

  

Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < Rp 900.000 42 42.0 42.0 42.0 

Rp 1.000.000 - Rp 2.500.000 19 19.0 19.0 61.0 

Rp 2.600.000 - Rp 3.500.000 19 19.0 19.0 80.0 

Rp 3.600.000 - Rp 5.000.000 14 14.0 14.0 94.0 

> Rp 5.000.000 6 6.0 6.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  
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Lampiran 12. Hasil Pengetahuan Responden Berdasarkan Kuisioner (SPSS) 

Pengetahuan 

  

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 55 55.0 55.0 55.0 

Sedang 33 33.0 33.0 88.0 

Buruk 12 12.0 12.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin  * Pengetahuan Crosstabulation 

   Pengetahuan Total 

   Baik Sedang Buruk  

Jenis 
Kelamin  

laki-laki Count 9 19 9 37 

Expected Count 20.4 12.2 4.4 37.0 

% within Jenis Kelamin  24.3% 51.4% 24.3% 100.0% 

% within Pengetahuan 16.4% 57.6% 75.0% 37.0% 

% of Total 9.0% 19.0% 9.0% 37.0% 

perempuan Count 46 14 3 63 

Expected Count 34.6 20.8 7.6 63.0 

% within Jenis Kelamin  73.0% 22.2% 4.8% 100.0% 

% within Pengetahuan 83.6% 42.4% 25.0% 63.0% 

% of Total 46.0% 14.0% 3.0% 63.0% 

Total Count 55 33 12 100 

Expected Count 55.0 33.0 12.0 100.0 

% within Jenis Kelamin  55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 

% within Pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 
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Usia * Pengetahuan Crosstabulation 

   Pengetahuan Total 

   Baik Sedang Buruk  

Usia 18-25 th Count 6 12 8 26 

Expected Count 14.3 8.6 3.1 26.0 

% within Usia 23.1% 46.2% 30.8% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

10.9% 36.4% 66.7% 26.0% 

% of Total 6.0% 12.0% 8.0% 26.0% 

26-35 th Count 9 7 1 17 

Expected Count 9.4 5.6 2.0 17.0 

% within Usia 52.9% 41.2% 5.9% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

16.4% 21.2% 8.3% 17.0% 

% of Total 9.0% 7.0% 1.0% 17.0% 

36-45 th Count 15 5 1 21 

Expected Count 11.6 6.9 2.5 21.0 

% within Usia 71.4% 23.8% 4.8% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

27.3% 15.2% 8.3% 21.0% 

% of Total 15.0% 5.0% 1.0% 21.0% 

46-65 th Count 18 8 1 27 

Expected Count 14.8 8.9 3.2 27.0 

% within Usia 66.7% 29.6% 3.7% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

32.7% 24.2% 8.3% 27.0% 

% of Total 18.0% 8.0% 1.0% 27.0% 

>65 th Count 7 1 1 9 

Expected Count 5.0 3.0 1.1 9.0 

% within Usia 77.8% 11.1% 11.1% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

12.7% 3.0% 8.3% 9.0% 

% of Total 7.0% 1.0% 1.0% 9.0% 

Total Count 55 33 12 100 

Expected Count 55.0 33.0 12.0 100.0 

% within Usia 55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 
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Pendidikan  * Pengetahuan Crosstabulation 

   Pengetahuan Total 

   Baik Sedang Buruk  

Pendidikan  SD Count 9 18 8 35 

Expected Count 19.2 11.6 4.2 35.0 

% within 
Pendidikan  

25.7% 51.4% 22.9% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

16.4% 54.5% 66.7% 35.0% 

% of Total 9.0% 18.0% 8.0% 35.0% 

SMP Count 16 5 3 24 

Expected Count 13.2 7.9 2.9 24.0 

% within 
Pendidikan  

66.7% 20.8% 12.5% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

29.1% 15.2% 25.0% 24.0% 

% of Total 16.0% 5.0% 3.0% 24.0% 

SMA Count 21 7 1 29 

Expected Count 16.0 9.6 3.5 29.0 

% within 
Pendidikan  

72.4% 24.1% 3.4% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

38.2% 21.2% 8.3% 29.0% 

% of Total 21.0% 7.0% 1.0% 29.0% 

D3 Count 3 3 0 6 

Expected Count 3.3 2.0 .7 6.0 

% within 
Pendidikan  

50.0% 50.0% .0% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

5.5% 9.1% .0% 6.0% 

% of Total 3.0% 3.0% .0% 6.0% 

S1 Count 6 0 0 6 

Expected Count 3.3 2.0 .7 6.0 

% within 
Pendidikan  

100.0% .0% .0% 100.0% 

% within 
Pengetahuan 

10.9% .0% .0% 6.0% 

% of Total 6.0% .0% .0% 6.0% 

Total Count 55 33 12 100 

Expected Count 55.0 33.0 12.0 100.0 

% within 
Pendidikan  

55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 
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% within 
Pengetahuan 

100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 

 

Pekerjaan  * Pengetahuan Crosstabulation 

   Pengetahuan Total 

   Baik Sedang Buruk  

Pekerjaan  tidak bekerja Count 22 12 5 39 

Expected Count 21.4 12.9 4.7 39.0 

% within Pekerjaan  56.4% 30.8% 12.8% 100.0% 

% within Pengetahuan 40.0% 36.4% 41.7% 39.0% 

% of Total 22.0% 12.0% 5.0% 39.0% 

pelajar/ 
mahasiswa 

Count 0 3 0 3 

Expected Count 1.6 1.0 .4 3.0 

% within Pekerjaan  .0% 100.0% .0% 100.0% 

% within Pengetahuan .0% 9.1% .0% 3.0% 

% of Total .0% 3.0% .0% 3.0% 

petani/ 
wiraswasta 

Count 26 15 7 48 

Expected Count 26.4 15.8 5.8 48.0 

% within Pekerjaan  54.2% 31.2% 14.6% 100.0% 

% within Pengetahuan 47.3% 45.5% 58.3% 48.0% 

% of Total 26.0% 15.0% 7.0% 48.0% 

PNS Count 7 3 0 10 

Expected Count 5.5 3.3 1.2 10.0 

% within Pekerjaan  70.0% 30.0% .0% 100.0% 

% within Pengetahuan 12.7% 9.1% .0% 10.0% 

% of Total 7.0% 3.0% .0% 10.0% 

Total Count 55 33 12 100 

Expected Count 55.0 33.0 12.0 100.0 

% within Pekerjaan  55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 

% within Pengetahuan 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 55.0% 33.0% 12.0% 100.0% 
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Lampiran 13. Hasil Sikap Responden Berdasarkan Kuisioner (SPSS) 

Sikap Afit 

  

Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid Baik 62 62.0 62.0 62.0 

Sedang 28 28.0 28.0 90.0 

Buruk 10 10.0 10.0 100.0 

Total 100 100.0 100.0  

 

Jenis Kelamin  * Sikap Crosstabulation 

   Sikap Total 

   Baik Sedang Buruk  

Jenis 
Kelamin  

laki-laki Count 6 22 9 37 

Expected Count 22.9 10.4 3.7 37.0 

% within Jenis 
Kelamin  

16.2% 59.5% 24.3% 100.0% 

% within Sikap 9.7% 78.6% 90.0% 37.0% 

% of Total 6.0% 22.0% 9.0% 37.0% 

perempuan Count 56 6 1 63 

Expected Count 39.1 17.6 6.3 63.0 

% within Jenis 
Kelamin  

88.9% 9.5% 1.6% 100.0% 

% within Sikap 90.3% 21.4% 10.0% 63.0% 

% of Total 56.0% 6.0% 1.0% 63.0% 

Total Count 62 28 10 100 

Expected Count 62.0 28.0 10.0 100.0 

% within Jenis 
Kelamin  

62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 

% within Sikap 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 
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Usia * Sikap Crosstabulation 

   Sikap Total 

   Baik Sedang Buruk  

Usia 18-25 th Count 10 9 7 26 

Expected Count 16.1 7.3 2.6 26.0 

% within Usia 38.5% 34.6% 26.9% 100.0% 

% within Sikap 16.1% 32.1% 70.0% 26.0% 

% of Total 10.0% 9.0% 7.0% 26.0% 

26-35 th Count 8 9 0 17 

Expected Count 10.5 4.8 1.7 17.0 

% within Usia 47.1% 52.9% .0% 100.0% 

% within Sikap 12.9% 32.1% .0% 17.0% 

% of Total 8.0% 9.0% .0% 17.0% 

36-45 th Count 18 3 0 21 

Expected Count 13.0 5.9 2.1 21.0 

% within Usia 85.7% 14.3% .0% 100.0% 

% within Sikap 29.0% 10.7% .0% 21.0% 

% of Total 18.0% 3.0% .0% 21.0% 

46-65 th Count 20 6 1 27 

Expected Count 16.7 7.6 2.7 27.0 

% within Usia 74.1% 22.2% 3.7% 100.0% 

% within Sikap 32.3% 21.4% 10.0% 27.0% 

% of Total 20.0% 6.0% 1.0% 27.0% 

>65 th Count 6 1 2 9 

Expected Count 5.6 2.5 .9 9.0 

% within Usia 66.7% 11.1% 22.2% 100.0% 

% within Sikap 9.7% 3.6% 20.0% 9.0% 

% of Total 6.0% 1.0% 2.0% 9.0% 

Total Count 62 28 10 100 

Expected Count 62.0 28.0 10.0 100.0 

% within Usia 62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 

% within Sikap 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 
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Pendidikan  * Sikap Crosstabulation 

 

 

  

Sikap Total 

   Baik Sedang Buruk  

Pendidikan  SD Count 10 18 7 35 

Expected Count 21.7 9.8 3.5 35.0 

% within Pendidikan  28.6% 51.4% 20.0% 100.0% 

% within Sikap 16.1% 64.3% 70.0% 35.0% 

% of Total 10.0% 18.0% 7.0% 35.0% 

SMP Count 17 5 2 24 

Expected Count 14.9 6.7 2.4 24.0 

% within Pendidikan  70.8% 20.8% 8.3% 100.0% 

% within Sikap 27.4% 17.9% 20.0% 24.0% 

% of Total 17.0% 5.0% 2.0% 24.0% 

SMA Count 24 4 1 29 

Expected Count 18.0 8.1 2.9 29.0 

% within Pendidikan  82.8% 13.8% 3.4% 100.0% 

% within Sikap 38.7% 14.3% 10.0% 29.0% 

% of Total 24.0% 4.0% 1.0% 29.0% 

D3 Count 5 1 0 6 

Expected Count 3.7 1.7 .6 6.0 

% within Pendidikan  83.3% 16.7% .0% 100.0% 

% within Sikap 8.1% 3.6% .0% 6.0% 

% of Total 5.0% 1.0% .0% 6.0% 

S1 Count 6 0 0 6 

Expected Count 3.7 1.7 .6 6.0 

% within Pendidikan  100.0
% 

.0% .0% 100.0% 

% within Sikap 9.7% .0% .0% 6.0% 

% of Total 6.0% .0% .0% 6.0% 

Total Count 62 28 10 100 

Expected Count 62.0 28.0 10.0 100.0 

% within Pendidikan  62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 

% within Sikap 100.0
% 

100.0% 
100.0

% 
100.0% 

% of Total 62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 
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Pekerjaan  * Sikap Crosstabulation 

   Sikap Total 

   Baik Sedang Buruk  

Pekerjaan  tidak bekerja Count 25 10 4 39 

Expected 
Count 

24.2 10.9 3.9 39.0 

% within 
Pekerjaan  

64.1% 25.6% 10.3% 100.0% 

% within Sikap 40.3% 35.7% 40.0% 39.0% 

% of Total 25.0% 10.0% 4.0% 39.0% 

pelajar/ 
mahasiswa 

Count 3 0 0 3 

Expected 
Count 

1.9 .8 .3 3.0 

% within 
Pekerjaan  

100.0% .0% .0% 100.0% 

% within Sikap 4.8% .0% .0% 3.0% 

% of Total 3.0% .0% .0% 3.0% 

Petani / 
wiraswasta 

Count 25 17 6 48 

Expected 
Count 

29.8 13.4 4.8 48.0 

% within 
Pekerjaan  

52.1% 35.4% 12.5% 100.0% 

% within Sikap 40.3% 60.7% 60.0% 48.0% 

% of Total 25.0% 17.0% 6.0% 48.0% 

PNS Count 9 1 0 10 

Expected 
Count 

6.2 2.8 1.0 10.0 

% within 
Pekerjaan  

90.0% 10.0% .0% 100.0% 

% within Sikap 14.5% 3.6% .0% 10.0% 

% of Total 9.0% 1.0% .0% 10.0% 

Total Count 62 28 10 100 

Expected 
Count 

62.0 28.0 10.0 100.0 

% within 
Pekerjaan  

62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 

% within Sikap 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 62.0% 28.0% 10.0% 100.0% 
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Lampiran 14. Hasil Uji Spearman Rho Pengetahuan Dengan Karakteristik 

(SPSS) 

Correlations 

   

Pengetahuan 
Jenis 

Kelamin  

Spearman's 
rho 

Pengetahuan Correlation Coefficient 1.000 -.484** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Jenis Kelamin  Correlation Coefficient -.484** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-
tailed). 

  

 

Correlations 

   Pengetahuan Usia 

Spearman's 
rho 

Pengetahuan Correlation 
Coefficient 

1.000 -.380** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Usia Correlation 
Coefficient 

-.380** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).   

 

Correlations 

   Pengetahuan Pendidikan  

Spearman's 
rho 

Pengetahuan Correlation Coefficient 1.000 -.422** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Pendidikan  Correlation Coefficient -.422** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-
tailed). 
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Correlations 

   Pengetahuan Pendidikan  

Spearman's 
rho 

Pengetahuan Correlation Coefficient 1.000 -.422** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Pendidikan  Correlation Coefficient -.422** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

 
 
 
 

 
Correlations 

   Pengetahuan Pekerjaan  

Spearman's 
rho 

Pengetahuan Correlation Coefficient 1.000 -.052 

Sig. (2-tailed) . .604 

N 100 100 

Pekerjaan  Correlation Coefficient -.052 1.000 

Sig. (2-tailed) .604 . 

N 100 100 
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Lampiran 15. Hasil Uji Spearmen Rho Sikap Dengan Karakteristik (SPSS) 

Correlations 

   Sikap Jenis Kelamin  

Spearman's 
rho 

Sikap Correlation Coefficient 1.000 -.720** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Jenis Kelamin  Correlation Coefficient -.720** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).   

 

Correlations 

   Sikap Usia 

Spearman's 
rho 

Sikap Correlation Coefficient 1.000 -.291** 

Sig. (2-tailed) . .003 

N 100 100 

Usia Correlation Coefficient -.291** 1.000 

Sig. (2-tailed) .003 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).  

 

Correlations 

   Sikap Pendidikan  

Spearman's 
rho 

Sikap Correlation Coefficient 1.000 -.501** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Pendidikan  Correlation Coefficient -.501** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).  
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Correlations 

   Sikap Pekerjaan  

Spearman's 
rho 

Sikap Correlation Coefficient 1.000 -.017 

Sig. (2-tailed) . .865 

N 100 100 

Pekerjaan  Correlation Coefficient -.017 1.000 

Sig. (2-tailed) .865 . 

N 100 100 
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Lampiran 16. Hasil Uji Spearmen Rho Pengetahuan Dengan Sikap (SPSS) 

Correlations 

   Sikap Pengetahuan 

Spearman's 
rho 

Sikap Correlation Coefficient 1.000 .572** 

Sig. (2-tailed) . .000 

N 100 100 

Pengetahuan Correlation Coefficient .572** 1.000 

Sig. (2-tailed) .000 . 

N 100 100 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-
tailed). 
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Lampiran 17. Hasil Uji Validitas dan Reabilitas 

 
Correlations 

  p1 p2 p3 p4 p5 p6 p7 p8 p9 p10 p11 p12 p13 p14 p15 p16 p17 Total 

p1 Pearson 
Correlatio
n 

1 .141 
.14

1 
.408* 

.05
5 

.018 .200 .408* .141 .408* .200 .378* .141 .200 .141 .094 .074 .490** 

Sig. (2-
tailed) 

 
.457 

.45
7 

.025 
.77

5 
.925 .288 .025 .457 .025 .288 .039 .457 .288 .457 .619 .698 .006 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p2 Pearson 
Correlatio
n 

.141 1 
-

.02
3 

.263 
.12

3 
.191 .264 -.066 .148 .099 .075 .053 .489** .452* .489** .053 -.146 .459* 

Sig. (2-
tailed) 

.457 
 .90

5 
.160 

.51
7 

.311 .159 .730 .436 .604 .692 .780 .006 .012 .006 .780 .441 .011 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p3 Pearson 
Correlatio
n 

.141 -.023 1 -.230 
.12

3 
.040 .264 .263 .148 .099 .264 .053 .318 .075 .318 .373* .010 .415* 

Sig. (2-
tailed) 

.457 .905 
 

.221 
.51

7 
.833 .159 .160 .436 .604 .159 .780 .087 .692 .087 .042 .956 .023 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p4 Pearson 
Correlatio
n 

.408* .263 
-

.23
0 

1 
-

.08
9 

.262 .036 .206 .263 .365* .218 .309 -.066 .218 -.066 .309 .106 .448* 

Sig. (2-
tailed) 

.025 .160 
.22

1 

 .64
0 

.161 .849 .274 .160 .047 .247 .097 .730 .247 .730 .097 .578 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p5 Pearson 
Correlatio
n 

.055 .123 
.12

3 
-.089 1 .055 .102 -.089 .277 .208 -.068 .144 .277 .102 .277 .144 .226 .390* 

Sig. (2-
tailed) 

.775 .517 
.51

7 
.640 

 
.775 .591 .640 .138 .270 .721 .447 .138 .591 .138 .447 .230 .033 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p6 Pearson 
Correlatio
n 

.018 .191 
.04

0 
.262 

.05
5 

1 .200 -.175 .191 -.029 .367* .047 .191 .033 .191 .189 .259 .411* 

Sig. (2-
tailed) 

.925 .311 
.83

3 
.161 

.77
5 

 
.288 .355 .311 .878 .046 .804 .311 .861 .311 .317 .167 .024 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p7 Pearson 
Correlatio
n 

.200 .264 
.26

4 
.036 

.10
2 

.200 1 .036 .075 -.145 .167 .000 .264 .167 .264 .354 .138 .424* 

Sig. (2-
tailed) 

.288 .159 
.15

9 
.849 

.59
1 

.288 
 

.849 .692 .443 .379 1.000 .159 .379 .159 .055 .466 .020 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p8 Pearson 
Correlatio
n 

.408* -.066 
.26

3 
.206 

-
.08

9 
-.175 .036 1 .263 .365* .036 .463** -.066 .218 -.066 .309 -.045 .383* 

Sig. (2-
tailed) 

.025 .730 
.16

0 
.274 

.64
0 

.355 .849 
 

.160 .047 .849 .010 .730 .247 .730 .097 .812 .037 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p9 Pearson 
Correlatio
n 

.141 .148 
.14

8 
.263 

.27
7 

.191 .075 .263 1 -.066 .075 .213 .318 -.113 .148 .373* .010 .459* 

Sig. (2-
tailed) 

.457 .436 
.43

6 
.160 

.13
8 

.311 .692 .160 
 

.730 .692 .258 .087 .552 .436 .042 .956 .011 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p10 Pearson 
Correlatio
n 

.408* .099 
.09

9 
.365* 

.20
8 

-.029 -.145 .365* -.066 1 .036 .309 .099 .582** -.066 .000 .257 .448* 
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Sig. (2-
tailed) 

.025 .604 
.60

4 
.047 

.27
0 

.878 .443 .047 .730 
 

.849 .097 .604 .001 .730 1.000 .171 .013 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p11 Pearson 
Correlatio
n 

.200 .075 
.26

4 
.218 

-
.06

8 
.367* .167 .036 .075 .036 1 .177 .075 .167 .264 .177 .484** .473** 

Sig. (2-
tailed) 

.288 .692 
.15

9 
.247 

.72
1 

.046 .379 .849 .692 .849 
 

.350 .692 .379 .159 .350 .007 .008 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p12 Pearson 
Correlatio
n 

.378* .053 
.05

3 
.309 

.14
4 

.047 .000 .463** .213 .309 .177 1 .053 .354 -.107 .400* .049 .502** 

Sig. (2-
tailed) 

.039 .780 
.78

0 
.097 

.44
7 

.804 1.000 .010 .258 .097 .350 
 

.780 .055 .575 .029 .797 .005 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p13 Pearson 
Correlatio
n 

.141 .489** 
.31

8 
-.066 

.27
7 

.191 .264 -.066 .318 .099 .075 .053 1 .264 .318 .213 .167 .526** 

Sig. (2-
tailed) 

.457 .006 
.08

7 
.730 

.13
8 

.311 .159 .730 .087 .604 .692 .780 
 

.159 .087 .258 .378 .003 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p14 Pearson 
Correlatio
n 

.200 .452* 
.07

5 
.218 

.10
2 

.033 .167 .218 -.113 .582** .167 .354 .264 1 .075 .177 .311 .547** 

Sig. (2-
tailed) 

.288 .012 
.69

2 
.247 

.59
1 

.861 .379 .247 .552 .001 .379 .055 .159 
 

.692 .350 .094 .002 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p15 Pearson 
Correlatio
n 

.141 .489** 
.31

8 
-.066 

.27
7 

.191 .264 -.066 .148 -.066 .264 -.107 .318 .075 1 -.107 .167 .415* 

Sig. (2-
tailed) 

.457 .006 
.08

7 
.730 

.13
8 

.311 .159 .730 .436 .730 .159 .575 .087 .692 
 

.575 .378 .023 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p16 Pearson 
Correlatio
n 

.094 .053 
.37

3* 
.309 

.14
4 

.189 .354 .309 .373* .000 .177 .400* .213 .177 -.107 1 .049 .544** 

Sig. (2-
tailed) 

.619 .780 
.04

2 
.097 

.44
7 

.317 .055 .097 .042 1.000 .350 .029 .258 .350 .575 
 

.797 .002 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

p17 Pearson 
Correlatio
n 

.074 -.146 
.01

0 
.106 

.22
6 

.259 .138 -.045 .010 .257 .484** .049 .167 .311 .167 .049 1 .413* 

Sig. (2-
tailed) 

.698 .441 
.95

6 
.578 

.23
0 

.167 .466 .812 .956 .171 .007 .797 .378 .094 .378 .797 
 

.023 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

total Pearson 
Correlatio
n 

.490** .459* 
.41

5* 
.448* 

.39
0* 

.411* .424* .383* .459* .448* .473** .502** .526** .547** .415* .544** .413* 1 

Sig. (2-
tailed) 

.006 .011 
.02

3 
.013 

.03
3 

.024 .020 .037 .011 .013 .008 .005 .003 .002 .023 .002 .023 
 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

*. Correlation is significant at the 
0.05 level (2-tailed). 

               

  



101 
 

 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

Correlations 

  

s1 s2 s3 s4 s5 s6 s7 s8 s9 s10 
TOT
AL2 

s1 Pearson 
Correlation 

1 
.51
8** 

.430* .509** .452* .529** .703** 
.563*

* 
.511** .596** .716** 

Sig. (2-
tailed) 

 .00
3 

.018 .004 .012 .003 .000 .001 .004 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s2 Pearson 
Correlation 

.518** 1 .538** .668** .614** .624** .465** 
.521*

* 
.567** .563** .778** 

Sig. (2-
tailed) 

.003 
 

.002 .000 .000 .000 .010 .003 .001 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s3 Pearson 
Correlation 

.430* 
.53
8** 

1 .583** .591** .549** .515** 
.537*

* 
.524** .663** .744** 

Sig. (2-
tailed) 

.018 
.00

2 
 

.001 .001 .002 .004 .002 .003 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s4 Pearson 
Correlation 

.509** 
.66
8** 

.583** 1 .664** .595** .736** 
.606*

* 
.737** .710** .858** 

Sig. (2-
tailed) 

.004 
.00

0 
.001 

 
.000 .001 .000 .000 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s5 Pearson 
Correlation 

.452* 
.61
4** 

.591** .664** 1 .725** .587** 
.587*

* 
.654** .570** .820** 

Sig. (2-
tailed) 

.012 
.00

0 
.001 .000 

 
.000 .001 .001 .000 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s6 Pearson 
Correlation 

.529** 
.62
4** 

.549** .595** .725** 1 .572** 
.564*

* 
.627** .702** .822** 

Sig. (2-
tailed) 

.003 
.00

0 
.002 .001 .000 

 
.001 .001 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s7 Pearson 
Correlation 

.703** 
.46
5** 

.515** .736** .587** .572** 1 
.572*

* 
.666** .640** .802** 

Sig. (2-
tailed) 

.000 
.01

0 
.004 .000 .001 .001 

 
.001 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s8 Pearson 
Correlation 

.563** 
.52
1** 

.537** .606** .587** .564** .572** 1 .533** .586** .756** 

Sig. (2-
tailed) 

.001 
.00

3 
.002 .000 .001 .001 .001 

 
.002 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s9 Pearson 
Correlation 

.511** 
.56
7** 

.524** .737** .654** .627** .666** 
.533*

* 
1 .664** .814** 

Sig. (2-
tailed) 

.004 
.00

1 
.003 .000 .000 .000 .000 .002 

 
.000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s10 Pearson 
Correlation 

.596** 
.56
3** 

.663** .710** .570** .702** .640** 
.586*

* 
.664** 1 .839** 

Sig. (2-
tailed) 

.001 
.00

1 
.000 .000 .001 .000 .000 .001 .000 

 
.000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

TOTAL2 Pearson 
Correlation 

.716** 
.77
8** 

.744** .858** .820** .822** .802** 
.756*

* 
.814** .839** 1 

Sig. (2-
tailed) 

.000 
.00

0 
.000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 

 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

**. Correlation is significant at the 0.01 
level (2-tailed). 
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Correlations 

  

s1 s2 s3 s4 s5 s6 s7 s8 s9 s10 
TOT
AL2 

s1 Pearson 
Correlation 

1 
.51
8** 

.430* .509** .452* .529** .703** 
.563*

* 
.511** .596** .716** 

Sig. (2-
tailed) 

 .00
3 

.018 .004 .012 .003 .000 .001 .004 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s2 Pearson 
Correlation 

.518** 1 .538** .668** .614** .624** .465** 
.521*

* 
.567** .563** .778** 

Sig. (2-
tailed) 

.003 
 

.002 .000 .000 .000 .010 .003 .001 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s3 Pearson 
Correlation 

.430* 
.53
8** 

1 .583** .591** .549** .515** 
.537*

* 
.524** .663** .744** 

Sig. (2-
tailed) 

.018 
.00

2 
 

.001 .001 .002 .004 .002 .003 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s4 Pearson 
Correlation 

.509** 
.66
8** 

.583** 1 .664** .595** .736** 
.606*

* 
.737** .710** .858** 

Sig. (2-
tailed) 

.004 
.00

0 
.001 

 
.000 .001 .000 .000 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s5 Pearson 
Correlation 

.452* 
.61
4** 

.591** .664** 1 .725** .587** 
.587*

* 
.654** .570** .820** 

Sig. (2-
tailed) 

.012 
.00

0 
.001 .000 

 
.000 .001 .001 .000 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s6 Pearson 
Correlation 

.529** 
.62
4** 

.549** .595** .725** 1 .572** 
.564*

* 
.627** .702** .822** 

Sig. (2-
tailed) 

.003 
.00

0 
.002 .001 .000 

 
.001 .001 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s7 Pearson 
Correlation 

.703** 
.46
5** 

.515** .736** .587** .572** 1 
.572*

* 
.666** .640** .802** 

Sig. (2-
tailed) 

.000 
.01

0 
.004 .000 .001 .001 

 
.001 .000 .000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s8 Pearson 
Correlation 

.563** 
.52
1** 

.537** .606** .587** .564** .572** 1 .533** .586** .756** 

Sig. (2-
tailed) 

.001 
.00

3 
.002 .000 .001 .001 .001 

 
.002 .001 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s9 Pearson 
Correlation 

.511** 
.56
7** 

.524** .737** .654** .627** .666** 
.533*

* 
1 .664** .814** 

Sig. (2-
tailed) 

.004 
.00

1 
.003 .000 .000 .000 .000 .002 

 
.000 .000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

s10 Pearson 
Correlation 

.596** 
.56
3** 

.663** .710** .570** .702** .640** 
.586*

* 
.664** 1 .839** 

Sig. (2-
tailed) 

.001 
.00

1 
.000 .000 .001 .000 .000 .001 .000 

 
.000 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

TOTAL2 Pearson 
Correlation 

.716** 
.77
8** 

.744** .858** .820** .822** .802** 
.756*

* 
.814** .839** 1 

Sig. (2-
tailed) 

.000 
.00

0 
.000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 .000 

 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

*. Correlation is significant at the 0.05 
level (2-tailed). 
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Reliability 
 

sikap 
 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

.781 11 

 
Reliability 

pengetahuan 
 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

.717 18 
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Lampiran 18. Dokumentasi Penelitian 
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Lampiran 19. Lembar Bimbingan 
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