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ABSTRAK

Bahan jamu, bahan hewani, bahan mineral, sediaan galenik, atau campuran dari
bahan-bahan tersebut merupakan contoh komponen obat tradisional yang telah
dimanfaatkan oleh masyarakat selama ribuan tahun untuk pengobatan. Pengobatan
sendiri juga merupakan pengobatan lini pertama untuk gejala penyakit ringan
yang dapat didiagnosis sendiri seperti batuk, nyeri sendi, dan flu. Tujuan dari
penelitian ini adalah untuk mengetahui seberapa baik pengetahuan warga RW 11
Kelurahan Cawang Jakarta Timur tentang pengobatan tradisional dan cara
pemanfaatannya untuk menjaga kesehatan. Pendekatan penelitian adalah survei
kuesioner cross-sectional dengan desain analitik observasional. Dalam penelitian
ini, 147 partisipan dipilih menggunakan strategi pemilihan selektif, yang bukan
merupakan prosedur random sampling. Menurut data yang dikumpulkan, sebagian
besar responden adalah laki-laki (55,1%), rentang usia terbanyak adalah 50-59
tahun (33.3%), dan tingkat pendidikan adalah SMA (59.9%). Hasil penelitian
menunjukkan bahwa masyarakat cawang Kelurahan RW 11 Jakarta Timur
memiliki tingkat pengetahuan yang baik dalam penggunaan obat tradisional
dengan diperoleh sebanyak 76,2% (112 orang). Mayoritas masyarakat Cawang
sudah menggunakan obat tradisional sebagai pengobatan mandiri dengan
tergolong kelompok yang baik dengan diperoleh sebanyak 78,9% (116 orang).
Untuk memelihara kesehatan masyarakat Cawang dalam penggunaan obat
tradisional tergolong kelompok baik dengan diperoleh 59,9% (88 orang). Grafik
linier juga menunjukkan hubungan yang positif antara kedua variabel, yang
menandakan bahwa ada hubungan linier antara sejauh mana pengetahuan
masyarakat Cawang tentang pengobatan tradisional dan frekuensi mereka
menggunakannya sebagai pengobatan sendiri untuk menjaga kesehatan. Perlu ada
penekanan lebih pada edukasi masyarakat tentang manfaat obat tradisional dan
cara penggunaannya secara aman dan efektif.

Kata kunci: Obat Tradisional, Tingkat Pengetahuan, Swamedikasi Penggunaan
Obat Tradisional, Pemeliharaan Kesehatan
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ABSTRACT

Traditional medicines are ingredients or components in the form of herbal
ingredients, animal ingredients, mineral ingredients, galenic preparations, or
mixtures of these materials, which have been used for treatment for generations
and can be used by the community. Self-medication is also the first line of
treatment in dealing with symptoms of minor illnesses such as coughs, joint pain,
flu which can be self-diagnosed. The purpose of this study was to determine the
relationship between the level of knowledge and the pattern of using traditional
medicine as self-medication for health maintenance in the RW 11 Cawang
Village, East Jakarta. The type of research used is observational analytic design
with a cross-sectional survey method using a questionnaire. The sample in this
study amounted to 147 people using a non-random sampling technique with a
purposive sampling method. The results obtained in the research that was
conducted showed that the majority of respondents were male (55.1%), the largest
age range was 50-59 years (33.3%), and the education level was high school
(59.9%). The results showed that the people of Cawang community RW 11 East
Jakarta had a good level of knowledge in using traditional medicine, which was
76.2% (112 people). The majority of the Cawang people have used traditional
medicine as self-medication and are classified as a good group with 78.9% (116
people). To maintain the health of the Cawang community, the use of traditional
medicine was classified as a good group with 59.9% (88 people). It was also
found from the linear graph that there is a positive relationship between the two
variables, which means that there is a linear relationship between the level of
knowledge and the pattern of using traditional medicine as self-medication to the
maintenance of the health of the Cawang community. The importance of
providing health education to the public regarding the level of knowledge of
traditional medicines and patterns of using traditional medicines properly and
correctly.

Keywords: Traditional Medicine, Level of Knowledge, Self-Medication Using
Traditional Medicine, Health Maintenance
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