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<div style="text-align: justify;">Penyal ahgunaan narkoba merupakan masaiah nasional bahkan mendunia.
Hal ini ditandai dengan meningkatnya studi tentang penyalahgunaan narkoba, Berbagai studi didapatkan
adanya peningkatan penyalahgunaan narkoba hiata BNN (2007) sekitar 1,5% penduduk Indonesia teijerat
narkoba dirnana narkoba suntik merupakan cara penggunaan narkoba kedua terbanyak, sedangkan DK
Jakarta merupakan daerah paling rawan clibandingkan provins lainnya. Masalah terkait dengan narkoba
suntik adalah masal ah kesehatan temmasuk kematian dan keoel akaan, rnasalah sosial dan huklun. Masalah
kesehatan pada pengguna narkoba suntik (penasun) yaitu pcnularan penyakit HIV/AIDS yang didapatkan
50-60% positif pada penasun, hepatitis B sckitar 25-35%, sedangkan hepatitis C sekitar 70-95% positif pada
penasun. Strategi utama dalam penanggulangan narkoba yaitu Supplcga reduction, Demand Reduction dan
Harm Reduction dimana PTRM mcrupakan salah satu upaya untuk mengurangi dampak btuuk akibat
penggunaan narkoba suntik. Angka drop out di puskesmas satelit PTRM rata~rata menunjukkan & gt; 45%
(indicator &It; 45%). Hal ini menjadi masalah karena penasun yang putus akan kembali menggunakan
narkoba suntik dan meningkatkan kerentanan terhadap HIV/AIDS dan hepatids, selain itu kebErhasiian
PTRM akan menurun karena prosedur dan dosis obat dimulai lagi dari awal. Tujuan penelitian ini adalah
mengetahui faktor-faktor yang mempengaruhi putus berobat pasien penasim di klinik PTRM Puskesmas
Kec Jatinegara dan Puskesmas K ee Gambit tahun 2007-2008, dengan tujuan khusus mengetahui dan
mendapatkan model yang sesuai untuk menggambarkan hubungan faktor predisposisi (umur, sex,
pendidikan, pekerjaan, marital, sikap dan pengetahuan), faktor pendukung (dukungan keluarga/teman dan
aksesibilitas) serta faktor kebutuhan pelayanan kesehatan (gejala putus obat) dengan putus berobat. Ruang
lingkup studi ini adalah studi observasi dengan disain kasus kontrol, data kasus dan kontrol berdasarkan data
registrasi pasien sedangkan data pajanan didapatkan dengan wawancara menggimakan kuesioner.
Metodologi studi ini merupakan studi retrospektif dengan disain kasus konirol. Popuiasi studi adalah pasien
penasun yang berobat di Idinik PTRM Puskesmas Kec Jatinegara dan Puskesmas Kee Gambir tahun 2007-
2008, sedangkan sampel adalah populasi studi yang terpilih dengan memperlirnbankan kriteriainklusi dan
eksklusi dengan jumlah sampel kasus 156 dan kontrol 156 (ratio 1:1), pengambilan sampel bcrdasarkan
proporsi kasus di kedua lokasi. Kasus adalah pasien yang putus berobat (tidak minum metadon minimal 7
hari berturut-turul) sedangkan kontrol adalah pasien yang teratur berobat, baik kasus maupun kontrol
diambil secaraacak sederhana. Analisis data dilakukan secara multivariate dengan mulriple logislic
regression. Hasil penelirjan ini didapatkan variabel jenis kelamin (p 0.003 dan OR 13.184, Cl 95% |.491-
6.800), pengetahuan (p 0.027 dan OR [.729, ClI 95% 1.064-2.812), dukungan keluarga/teman (p 0.000 OR
2.704, Cl 95% 1.664 -4396) dan aksesihilitas (aksesibilitas rendah p 0.007 OR 3.656, Cl 95% 1.790-7.468
dan aksesibilitas sedang (p 0.000 OR 2293, Cl 95% 1,258 - 4.177). Studi ini rnemberikan rekomendasi yaitu
meningkatkan lcualitas dan kuantitas sarana pclayanan kesehatan yang menyelenggarakan PTRM,
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memberikan penyuluhan tentang PTRM pada masyarakat dan mengingatkan untuk senantiasa memberi
dukungan pada pasien PTRM terutarna pada laki-laki, saran penelitian lebih lanjut adalah meneliti survival
time dan faktor lain yang bclum dileliti pada studi.</div><hr /><div style="text-align: justify;">Drugs abuse
had been a national concerned problem further more it had been global concerned recently. There are many
researches about drugs abuse concluded that drug users increased about five times. According to National
Narkotics Organization (BNN), in 20071 there are 1,5% population in Indonesia was a drug users that
intravenous/injecting was the second most ways among dru users. In addition. DKI Jakartais the highest
risk province regard to drug users among provinces in Indonesia. Drugs abuse can lead many problems that
consist of health problemsincluding deaths and accidents, socials dan laws. Health problems among IDUs
such as spread of HIV/AIDS that about 50-60% positive& amp; hepatitis B about 25-35% positively and
hepatitis C that positivebf among IDUs about 70-95%, The main strategies for controlling drugs abuse are
Supply reduction, Demand reduction and Harm reduction which Methadone Maintenance Therapy (MJT)
Programme was one of gorts to reduce harm of drugs abuse. There are drop out rate in Satelite Primary
Health Centre & gt; 45% that indicators for assessing successfully .MMT Programme such as drop out rate
&It; 45%. Regard to that, susceptible of IDUs was increasing because of back to using drug injecting in
addition that caused failurein MMT Programme. susceptible of ID Us was increasing because of back to
using drug injecting in addition that caused failure in MMT programme. This study aimed to understand
factors related to MMT drop out among IDUs in Jatinegara Primary Health Centre West Jakarta and Gambir
Primary Health Centre, Central Jakartain 2007-2008, particularly predisposing factors (age, gender,
education, marital, working status, knowledge, and attitude), enabling factors (familv/companions support
and accessibility) aswell as needgjlictor (withdrawl symptoms). This study design is case control with 156
cases and 156 controls (I:1). Cases were patients on MMT that dgined not drink methadone for 7 days
consecutivelyg controls were patients on MMT that regular drink methadone daily in the same period All of
both selected by siniple random sampling. Data were analyzed in multivariate ways by multiple logistic
regession. This study result shows that gender (p 0.003 OR 3. 184, ClI 95% ].49I- 6. 800). knowledge (p O.
027 OR . 729, C1 95% 1.064-2.812), familieshzeers group support Q 0.000 OR 2. 704, Cl 95% 1.664 -
4.396) and accesibiliqy (low accesibility 0.007 ()R 3. 656, Cl 95% 1.790-1468 and moderate accesibility p
0.000 OR 2.293, ClI 95% 1.258 - 4.1 77) arerelated to MMT drop out among 1D Us in Jatinegara Primary
Health Centre West Jakarta and Gambir Primary Health Centre, Central Jakartain 2007-2008. This study
recommended to government to increase MMT programme in other primary health services including
guantity and quality of services, to announce information and education regard to MMT to public, to warn
jbr supporting patientsin MMT particularly supporting be conducted for males. In addition, other research
to be conducted by survival time and other factors that related to MMT.</div>



