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Abstrak: Kepemilikan asuransi kesehatan (pemerintah atau swasta) merupakan jaminan kesehatan masyarakat
agar dapat menjangkau pelayanan kesehatan terutama dalam penggunaan obat rasional (POR) khususnya
swamedikasi (pengobatan sendiri). Tujuan Penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan kepemilikan
asuransi kesehatan dengan penggunaan obat rasional (POR) pada pasien swamedikasi. Penelitian ini dilakukan
dengan desain survey cross sectional. Penelitian menggunakan kuesioner sebagai alat pengumpulan data.
Teknik sampling yang digunakan adalah purposive sampling. Jumlah sampel yang digunakan sebanyak 97
pasien yang melakukan pengobatan swamedikasi yang di ambil di 30 apotek di Kota Denpasar. Analisis data
menggunakan uji statistika multivariat binary logistik. Hasil penelitian menunjukan bahwa variabel pendidikan
(p=0.04; OR=2.37; CI=1.02-5.52) dan kepemilikan asuransi kesehatan (p=0.04; OR=2.77; Cl= 1.01-7.53)
memiliki hubungan yang signifikan dengan POR pada pasien swamedikasi. Sedangkan variabel lainya seperti
jenis kelamin, pernikahan, pekerjaan, dan umur tidak memberikan hubungan yang signifikan (p>0.05).
Kepemilikan asuransi oleh pasien akan dapat meningkatkan pemahaman POR dalam swamedikasi terutama
memberikan pengetahuan kepada pasien mengenai pengobatan, mengurangi pembiayaan, dan menciptakan
kesejahteraan pasien.

Kata Kunci: asuransi kesehatan, POR, swamedikasi

Abstract: Ownership of health insurance (government or private) is a public health insurance in order to reach
health services, and the use of rational drugs (POR) in self-medication. The purpose of study was to determine
the relationship of health insurance ownership with rational drug use (POR) self-medication in patients. This
research was conducted by cross sectional survey design. The study use questionnaires as a means of data
collection. The sampling technique is used purposive sampling. The number of samples are used 97 patient
and taken at 30 pharmacies in Denpasar City. Data analysis is used multivariate binary logistic statistic test.
The results showed that the educational variables (p = 0.04; OR = 2.37; Cl = 1.02-5.52) and health insurance
ownership (p = 0.04; OR = 2.77; Cl = 1.01-7.53) had significant association with POR in self-medicating
patients. While other variables such as gender, marriage, occupation, and age do not provide a significant
relationship (p> 0.05). Insurance health ownership by the patient will be able to improve the understanding of
POR in self-medication primarily provide patient knowledge about treatment, reduce financing, and create
patient welfare
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PENDAHULUAN

Asuransi kesehatan merupakan jaminan
mengatasi risiko atas pembiayaan dan perawatan
kesehatan. Kepemilikan asuransi  kesehatan
(pemerintah atau swasta) merupakan jaminan
kesehatan kepada masyarakat agar dapat
menjangkau fasilitas pelayanan kesehatan.

Menurut hasil survey Kemenkes jaminan
kesehatan yang dimiliki oleh penduduk (termasuk
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seluruh penduduk miskin) yang terealisasi sebesar
76,8% (Kemenkes, 2013). Menurut Pusat
Pengelolaan Risiko Fiskal Badan kebijakan Fiskal
masyarakat yang belum memiliki jaminan
kesehatan sebesar 37 % (Pusat Pengelolaan Fiskal
BKF, 2013). Selain itu juga menurut penelitian.
Data Sistem Monitoring dan Evaluasi Dewan
Jaminan Sosial Nasional (Sismonev DJSN) di
September 2017, menunjukkan jumlah peserta
Jaminan Kesehatan Nasional-Kartu Indonesia
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Sehat (JKNKIS) baru mencapai 71,3%. Artinya,
masih terdapat 28,7% yang belum memiliki
jaminan kesehatan (Sismonev, 2017).

Banyaknya masyarakat yang belum
memiliki  asuransi  kesehatan akan  dapat
menyebabkan peningkatan pembiayaan kesehatan
khususnya dalam bidang pengobatan, sehingga
menyebabkan penggunaan obat tidak rasional.
Penggunaan obat rasional (POR) adalah pasien
menerima obat yang sesuai dengan kebutuhannya,
untuk periode waktu yang sesuai dan dengan harga
yang paling murah (WHO Conference, 1985).
Pengunaan obat di masyarakat untuk kesembuhan
penyakit sangat tinggi terutama dalam hal
swamedikasi (pengobatan sendiri). Riskedas tahun
2013 juga mencatat sejumlah 35,2% rumah tangga
di Indonesia menyimpan obat untuk swamedikasi
(Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan,
2013). Menurut hasil data penelitian menyatakan
penggunaan obat tidak rasional mencapai lebih dari
50% di masyarakat (WHO, 2002). Menurut hasil
penelitian di Kota Penyabungan didapatkan data
bahwa Penggunaan obat swamedikasi 59,4%
rasional dan 40,6% tidak rasional (Harahap et al.,
2017).

Hasil data menunjukkan masih adanya
masyarakat atau pasien yang belum memiliki
asuransi  kesehatan dan jumlah pengobatan
swamedikasi yang tidak rasional masih tergolong
cukup tinggi, maka membuat peneliti tertarik
melihat hubungan kepemilikan asuransi kesehatan
dengan POR pada pasien swamedikasi.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
korelasi. Penelitian dilakukan dengan desain survei
cross-sectional dan mengambil sampel pasien
yang melakukan pengobatan sendiri (swamedikasi)
di 30 apotek Kota Denpasar antara bulan
November-Desember 2017, dengan wawancara
berdasarkan kuesioner. Teknik sampling yang
digunakan adalah purposive sampling. Sampel
yang digunakan sebanyak:

_ zf—a.l'sP(]' _P:I
n=—2=2 - -

PE
=(1,95)20,5 (1-0,5)
0,12
= 97 sampel
Keterangan:
n = Sampel
P = Peluang
d = Limit error atau presisi absolut

Z%..» = Derajat kepercayaan

Jadi sampel digunakan sebanyak 97 pasien,

Kriteria inklusi penelitian pasien berumur
18-60 tahun, memilih pengobatan swamedikasi,
pernah melakukan swamedikasi di apotek minimal
sebanyak 5 kali. Kriteria Ekslusi penelitian ini
masyarakat yang memilih pengobatan tradisional
sebagai alternatif berobat, dan pasien berobat
dengan resep (rawat jalan).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Uji Normalitas
Hasil uji normalitas variabel yang akan di

uji dapat dilihat pada tabel 1.

Tabel 1. Uji Normalitas

Variabel p
Jenis kelamin 0.0001
Status Pernikahan 0.0001
Pendidikan 0.0001
Pekerjaan 0.0001
Umur 0.0001
Kepemilikan Asuransi 0.0001
POR swamedikasi 0.005

Hasil uji normalitas didapatkan semua
variable P<0.05 sehingga perlu dilakukan uji non-
parametik tes.

Hasil Uji Karakterisitik Sosial-Demografi

Hasil karakterisitik pasien dapat dilihat
pada tabel 1. Sebagian besar pasien berjenis
kelamin perempuan (61.9%), sudah menikah
(69.2%), memiliki tingkat pendidikan kuliah
paling banyak (69.2%), bekerja (60.6%), paling
banyak berumur dengan rentang 18-40 tahun
(83.5%) dan memiliki asuransi kesehatan sebesar
76,3% serta pasien yang paham POR sebesar
55,7%.

Tabel 2. Variabel Sosial-Demografi

Variabel
Sosial-demografi F %

Jenis kelamin

Perempuan 60 61.9

Laki 37 38.1
Status Pernikahan

Tidak Menikah 30 30.8

Menikah 67 69.2
Pendidikan

SD/SMP/SMA 46 47.1

Kuliah 51 52.9
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Variabel
Sosial-demografi F %

Pekerjaan

Tidak Bekerja 24 23.1

Bekerja 73 60.6
Umur

18-40 81 83.5

41-60 16 16.5
Kepemilikan Asuransi

Tidak 23 23.7

Ya 74 76.3
POR swamedikasi

Tidak rasional 43 44.3

Rasional 54 55.7

*f=Frekuensi, %=presentase

Hasil Uji Multivariate Binary Logistik
Hasil uji multivariat binary logistik dapat
dilihat pada tabel 3 antara variabel sosio-demografi

(jenis  kelamin, umur, status perkawinan,
pendidikan, dan pekerjaan) dan kepemilikan
asuransi kesehatan dengan POR swamedikasi.
Hasilnya menunjukkan variabel pendidikan dan
kepemilikan asuransi kesehatan berhubungan
signifikan secara statistik. Hasil penelitian ini
mengenai variabel pendidikan dengan POR pada
pasien swamedikasi memiliki hubungan yang
signifikan karena tingkat pendidikan tinggi tidak
mudah terpengaruh dengan iklan obat di media dan
lebih banyak membaca label pada kemasan obat
sebelum mengkonsumsi obat. Mereka juga lebih
sering menggunakan obat modern dibandingkan
dengan obat tradisional, dengan demikian akan
mengurangi risiko interaksi antara obat modern
dengan obat tradisional jika dikonsumsi secara
bersamaan (Kristina et al., 2008)

Tabel 3. Uji Multivariat binary logistic

. Cl195%

Variabel Independen OR P Batas bawah Batas atas
Jenis Kelamin 0.94 0.90 0.38 231
Pernikahan 0.57 0.25 0.22 1.48
Pendidikan 2.37 0.04* 1.02 5.52
Pekerjaan 1.40 0.52 0.49 4.00
Umur 1.03 0.95 0.30 3.50
Kepemilikan Asuransi 2.77 0.04* 1.01 7.53

*Signifikan P<0.05;Cl=confidence interval

Hasil penelitian ini sejalan dengan
beberapa penelitian yang dilakukan yang
menyatakan bahwa responden berpendidikan
tinggi lebih  banyak yang melakukan
pengobatan sendiri secara rasional dan tingkat
pendidikan mempengaruhi pengobatan sendiri
yang aman, tepat, dan rasional. Semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang, semakin
rasional dan berhati-hati dalam memilih obat
untuk pengobatan sendiri (Figueras et al.,
2000) (Dharmasari, 2003).

Hasil  penelitian ini  mengenai
kepemilikan asuransi kesehatan dengan POR
pada pasien swamedikasi sejalan dengan
penelitian di Kabupaten Sleman dimana
menunjukkan kepemilikan asuransi (OR=
1,84, p<0,05,Cl=1,184-2,184) merupakan
faktor yang paling berhubungan dengan
perilaku pasien geriatri melakukan
swamedikasi di apotek (Supadmi, 2013). Hasil
penelitian mengenai kebijakan pembayaran
dan pembayaran bersama menggunakan

asuransi pharmaceutical dapat mengurangi
penggunaan obat-obatan dan mengurangi
pengeluaran obat-obatan (Luiza et al., 2015).
Pemantauan dan penggunaan informasi yang
dikumpulkan untuk mengembangkan,
menerapkan dan mengevaluasi strategi untuk
asuransi mengubah perilaku penggunaan obat
yang tidak tepat sangat penting bagi
keberhasilan POR (Vijay Thawani, 2010).
Hasil penelitian di Cina menunjukkan
Setelah penerapan NEMP dalam asuransi (The
National Essential Medicines), rata-rata
jumlah obat per resep dan biaya rata-rata per
resep menurun secara signifikan (Jiangian et
al.,, 2018). Hasil penelitian lain juga
menunjukkan rata-rata jumlah penggunaan
obat menurun dari 3,64 menjadi 3,46 (p <0,01)
antara tahun 2009 dan 2010 dan Persentase
obat yang digunakan dari Daftar Obat Esensial
meningkat setelah penerapan asuransi (p
<0,01). Sehingga asuransi secara efektif
memperbaiki penggunaan obat-obatan rasional
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di China (Song et al., 2014). Penelitian lain
juga menyebutkan asuransi dan POR harus
ditekankan di pelayanan kesehatan. Konsep
pengobatan esensial juga relevan dengan
program kesehatan lainnya dan hasilnya tidak
hanya dalam penggunaan sumber daya yang
lebih baik tetapi juga dalam praktik
pengobatan yang lebih baik seperti terapi yang
baik dan mengurangi efek samping obat-
obatan, dan menghemat biaya kesehatan
teurtama dalam pengobatan sendiri (Kar et al.,
2010).

SIMPULAN

Kepemilikan asuransi kesehatan dapat
meningkatkan pemahaman POR dalam
swamedikasi pasien terutama dalam hal
pengobatan, mengurangi pembiayaan, dan
menciptakan kesejahteraan pasien.
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