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Perilaku yang-berhubungan dengan kesehatan dari tiap individu memerlukan pendekatan
secara holistik (menyeluruh).karena individu tetap merupakan seorang manusia yang
terkait dengan aspek fisik (biologis), psikologis, sosial, dan kultural serta lingkungan.#
Pemahaman mengenal berbagail aspek tersebut dapat mendukung_upaya pencapaian
tujuan Pembangunan Millenium (Millenium Development Goals / MDG's).

Penelitian ini bertujuan untuk melakukan analisis lanjut' ternadap data Riskesdas
2010 pada 1bu menyusui di Jawa Timur sehingga dapat memperoleh determinan perilaku
Iburmenyusui dalam mengkonsumsi obat tradisional.

Pengolahan terhadap data Riskesdas 2010, menunjukkan adanya 661 responden ibu
menyusui, dengan 489 (73,98%) ibu menyusui yang pernah mengkonsumsi obat tradisional,
di mana 113 (23,11%) ibu menyusui biasa minum obat tradisional buatan sendiri. Obat
tradisional yang dikonsumsi berbentuk @ kapsul/pil/tablet (9%), seduhan/serbuk (44%),
rebusan/rajangan: (26%) .dan cairan: (58%).. Sebagian ‘besar ibu menyusui yang pernah
mengkonsumsi  obat- tradisional (93,3%) menyatakan bahwa ‘konsumsi' obat tradisional
tersebut bermanfaat bagi kesehatan.

Berdasarkan analisis regresi logistik, determinan potensial yang berhubungan dengan
perilaku konsumsi obat tradisional ‘adalah <jumlah anak, umur ibu saat-pengambilan data, ot 12 e STy
umur ibu saat melahirkan, ekonomi dan pendidikan. LR Ak R

OT = obat tradisional manfaat OT

Persentase

Gambar 2. Perilaku konsumsi obattradisional tbu
menyusui di Jawa Timur
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Kecenderungan -masyarakat Indonesia untuk- mengkonsumsi obat tradisional/jamu
semakin. meningkat, seperti yang dibéritakan. dalam laporan Riskesdas 2010%) karena
adanya persepsi bahwa obat tradisional relatif aman: Berlawanan dengan persepsi tersebut,
ternyata obat tradisional dapat menyebabkan efek. samping. bagi para_konsumennya.
Kemungkinan terjadinya  efek samping obat tradisional pada konsumen tidak  hanya
disebabkan karena kualitas ‘bahan dalam produk obat tradisional, namun juga dipengaruhi
oleh berbagai faktor yang berhubungan dengan konsumen, antara lain'umur dan kondisi
fisiologis konsumen.(?)

Penelitian ini-bertujuan untuk melakukan-analisis lanjut terhadap data Riskesdas
2010 pada komunitas ibu menyusui di Jawa Timur sehingga dapat memperoleh faktor-faktor
determinan pada ibu menyusui meliputl usia ibu saat sampling data, usia 1bu saat |
melahirkan, pendidikan; pekerjaan, jumlah anak, jarak kelahiran anak terakhir dengan anak
sebelumnya dan kondisi ekonomi, di mana hal-hal tersebut dapat berhubungan dengan
perilaku konsumsi obat tradisional. Pemahaman terhadap determinan perilaku ibu:menyusul
merupakan suatu tahap yang kritis.dan esensial dalam kesehatan_masyarakat.®®) Sejauh ‘ini
belum ada data yang secara nasional mengungkapkan determinan perilaku ibu menyusul
dalam mengkonsumsi obat tradisional.
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ebusan(rajangan)
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Gambar 3. Bentuk sediaan obat tradisional yang
dikonsumsi ibu menyusui di Jawa Timur
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Penelitian ini merupakan analisis lanjut dari data
Riskesdas 2010.

Bentuk Sediaan Kondisi ekonomi
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Responden: ibu menyusui di daerah Propinsi Jawa Kapsul/pil/tablet (ns)

Timur, yang berasal dari data Riskesdas 2010. - ‘ Pendidikan ibu E:(; (1);5026 » Serbuk (seduhan)
' » ' Rajangan (rebusan) <
Kriteria inklusi.: ibu menyusui yang berumur.antara 10- B=-0.279 »caian anak(ns)
50 tahun; ibu menyusui anak yang dilahirkan dalam . . P<0,25
rentang waktu 5 tahun sebelum data Riskesdas 2010 \ i |
diambil; ibu yang menyusul anak selama 1 bulan atau Yakin akan man aat
lebih. ¢ obattradisional

VARIABEL INDEPENDEN VARIABEL DEPENDEN
Umur ibu saat sampling Keblasaan minum obat tradisional
Umur ibu saat melahirkan Kebiasaan minum obat tradisional buatan B e T B gy

sendiri KeSIm pulan

Pendidikan ibu Pemilihan bentuk sediaan

Pekerjaan ibu Keyakinan akan manfaat obat tradisional Berdasarkan -analisis regresi logistik, determinan potensial -yang berhubungan dengan
Jumlah anak perilaku konsumsi. obat tradisional adalah jumlah anak, umur ibu saat pengambilan data,
umur 1bu saat melahirkan, ekonomi dan pendidikan.:Pekerjaan ibu dan jarak kelahiran anak
terakhir dengan anak sebelumnya, tidak menunjukkan hubungan yang bermakna dengan
perilaku konsumsi obat tradisional.

ns = not significant @ambar 4. Skema hasil analisis regresi logistik
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Gambar 1. Umur saat diwawancarai — samp dan umur saat melahirkan --melhrkan (a), pendidikan (b),
kondisi ekonami (c), jJumlah anak (d).dari ibu menyusui di Jawa Timur (n=489)
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