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Latar Belakang Masalah: Pemberian ASI eksklusif pada bayi merupakan upaya pencegahan gizi
buruk pada bayi dan balita, namun cakupan pemberian ASI eksklusif di Indonesia masih rendah yaitu
61,33% dan di Provinsi Jambi 54,9% pada tahun 2017. Rendahnya keberhasilan pemberian ASI
eksklusif adalah rendahnya kualitas dan kuantitas ASI sejak awal menyusui. Daun kacang panjang
mengandung senyawa saponin, polifenol dan laktogogum yang dapat merangsang produksi kadar
prolaktin dan oksitosin, sehingga meningkatkan produksi ASI.

Tujuan: Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh konsumsi daun kacang panjang
terhadap volume ASI ibu menyusui.

Metode: Jenis penelitian ini adalah pre-experimental, one group pretest and posttest design. Penelitian
dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas Jujun Provinsi Jambi pada tahun 2020. Populasi penelitian
adalah 20 orang, sampel sebanyak 11 orang dengan menggunakan teknik purposive sampling.
Pengukuran dilakukan dengan lembar observasi. Data berdistribusi normal, uji analisis bivariatnya
adalah paired t-test.

Hasil: Hasil uji univariat volume ASI pretest adalah 16,82 cc dan posttest 100,00 cc. Hasil uji bivariat
p-value = 0,001 < 0,05. Terjadi peningkatan volume ASI pada ibu menyusui.

Simpulan: Ada pengaruh konsumsi daun kacang panjang terhadap volume ASI pada ibu menyusui.
Diharapkan pemberian daun kacang panjang sebagai alternatif ibu menyusui dalam meningkatkan
volume ASI sehingga dapat meningkatkan keberhasilan pemberian ASI eksklusif.

Background: Exclusive breastfeeding for infants is the prevention of malnutrition in infants and
toddlers, but the coverage of exclusive breastfeeding in Indonesia is still low at 61.33% and in Jambi
Province, is 54.9% in 2017. The low success of exclusive breastfeeding is the low quality and quantity
of breast milk since the beginning of breastfeeding. Long bean leaves contain saponins, polyphenols
and lactogogum compounds that can stimulate the production of prolactin and oxytocin levels, thereby
increasing breast milk production.

Purpose: The purpose of this study was to determine the effect of the consumption of long bean leaves
on the breast milk volume of breastfeeding mothers.

Methods: This type of research is pre-experimental, with one group pretest and posttest design. The
study was conducted in the Working Area of the Jujun Health Center, Jambi Province, in 2020. The
research population was 20, with a sample of 11 people using the purposive sampling technique.
Measurements were made with an observation sheet. The data are typically distributed; the bivariate
analysis test is the paired t-test.

Results: The results of the univariate test of breast milk volume pretest were 16.82 cc and posttest
100.00 cc. Bivariate test results p-value = 0.001 <0.05. There is an increase in the volume of breast
milk in nursing mothers.

Conclusion: There is an effect of consumption of long bean leaves on the volume of breast milk in
nursing mothers. It is hoped that the provision of long bean leaves as an alternative to breastfeeding
mothers in increasing the volume of breast milk to increase the success of exclusive breastfeeding.

PENDAHULUAN

Menyusui memiliki banyak manfaat bagi kesehatan seumur
hidup Wanita, bayi dan hemat biaya untuk keluarga dan masyarakat
[1]. ASI mengandung lebih dari 200 unsur—unsur pokok, antara lain
zat putih telur, lemak, karbohidrat, vitamin, mineral, hormon,
enzim, zat kekebalan dan sel darah putih. Semua zat ini terdapat
secara proporsional dan seimbang antara satu dengan yang lainnya.
Air Susu Ibu eksklusif secara tidak langsung dapat mengurangi
Angka Kematian Bayi (AKB) yang disebabkan oleh berbagai

penyakit yang sering menimpa bayi seperti diare dan radang pada
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paru serta mempercepat pemulihan saat sakit [2]. Manfaat bagi ibu
termasuk pemeliharaan berat badan yang sehat, durasi amenore
laktasi yang lebih lama dan pengurangan risiko kanker payudara.
Terlepas dari manfaat ini, ada sedikit peningkatan dalam praktik
global pemberian ASI eksklusif dalam dua dekade, karena hanya 1
dari 3 anak yang menerima ASI eksklusif selama 6 bulan [3].
Angka pemberian ASI ekslusif di seluruh dunia masih
sangat rendah, menurut WHO secara global cakupan pemberian
ASI ekslusif pada bayi 0-6 bulan hanya 36% pada tahun 2007-2013
dan pada tahun 2015 rata-rata angka pemberian ASI berkisar 38%,
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yang mana target WHO adalah 50% maka angka tersebut masih
jauh dari target [4]. WHO merekomendasikan agar ibu menyusui
bayinya saat satu jam pertama setelah melahirkan dan melanjutkan
hingga usia 6 bulan pertama kehidupan bayi. Pengenalan makanan
pelengkap dengan nutrisi yang memadai dan aman diberikan saat
bayi memasuki usia 6 bulan dengan terus menyusui sampai 2 tahun
atau lebih [5].

Cakupan pemberian ASI ekslusif di indonesia secara
nasional pada bayi kurang dari 6 bulan yaitu 66,1% dari target 40%
atau persentase pencapaian kinerja sebesar 165,25% pada tahun
2020 [6]. Sedangkan cakupan pemberian ASI ekslusif di Provinsi
Jambi 54,9% berada dibawah cakupan secara nasional, tidak jauh
berbeda dari provinsi Sumatera Barat yang mana cakupan
pemberian ASI ekslusif nya adalah 52,8%, cakupan ASI Ekslusif
tertinggi adalah Provinsi Nusa Tenggara Barat 87,35%, dan
terendah adalah Papua 15,32 %, penulis memilih Provinsi Jambi
sebagai tempat penelitian karena Provinsi Jambi yaitu kabupaten
Kerinci merupakan kabupaten dengan desa locus stunting lebih
yang lebih tinggi dari Provinsi Sumatera Barat [7]. Bedasarkan data
dari Dinas Kesehatan tahun 2018 cakupan ASI ekslusif di
Kabupaten Kerinci adalah 56,4% , sedangkan untuk Puskesmas
Rawat Inap Jujun capaian ASI ekslusif pada tahun 2020 adalah
50,8% masih jauh dari target yang harus dicapai yaitu 80% bayi 0-
6 bulan harus mendapatkan ASI secara ekslusif. Berbeda dengan
Puskesmas Semerap yang cakupan ASI ekslusif nya sudah
mencapai 62,5%, Puskesmas Rawat Inap Jujun termasuk dalam 10
Puskesmas yang capaian ASI ekslusif nya masih rendah di
Kabupaten Kerinci [8].

Secara global beberapa faktor telah ditemukan terkait
dengan praktik pemberian makan bayi. Ini termasuk pendapatan,
pendidikan, kekayaan dan pekerjaan. Pekerjaan juga telah
ditemukan untuk menghambat EBF karena ibu berhenti menyusui
segera setelah kembali bekerja terutama Ketika lingkungan di
tempat kerja tidak kondusif untuk melanjutkan menyusui.
Kurangnya EBF telah digilirannya dikaitkan dengan peningkatan
malnutrisi anak [9]. Ada beberapa penyebab rendahnya pemberian
ASI ekslusif, di antaranya adalah pelaksanan peraturan pemerintah,
dukungan keluarga, Pendidikan rendah, ibu bekerja, konseling ASI,
bayi tidak cukup bulan, dan factor budaya [10]. Sekitar 35% ibu
meghentikan pemberian ASI secara ekslusif pada beberapa minggu
post partum karena merasa ASI kurang dan bayi tidak puas [11].
Hal lainnya yang mempengaruhi produksi ASI. Produksi dan
pengeluaran ASI dipengaruhi oleh dua hormon, yaitu prolaktin dan
oksitosin. Prolaktin mempengaruhi jumlah produksi ASI,
sedangkan oksitosin mempengaruhi proses pengeluaran ASIL
Prolaktin berkaitan dengan nutrisi ibu, semakin asupan nutrisinya
baik maka produksi yang dihasilkan juga banyak [12]. Produksi
DOI: http://dx.doi.org/10.35730/ik.v13i2.751

ASI sangat dipengaruhi oleh makanan yang dimakan ibu karena
kelenjar pembuat ASI tidak dapat bekerja dengan sempurna tanpa
makanan yang cukup. Untuk membuat produksi ASI yang baik
makanan ibu harus memenuhi jumlah kalori, protein, lemak, dan
vitamin serta mineral yang cukup. Makanan merupakan salah satu
faktor yang dapat mempengaruhi ibu menyusui untuk mendapatkan
kecukupan nutrisi bagi bayi. Ibu yang mengkonsumsi makanan
yang bergizi selama menyusui maka produksi asi akan bagus. Oleh
karena itu ibu perlu mengetahui pentingnya gizi untuk ibu
menyusui. Gizi yang baik akan menjamin kesehatan ibu, kelancaran
dan kecukupan ASI bagi bayi [13].

Salah satu upaya untuk memperbanyak ASI adalah
meningkatkan kualitas makanan yang berpengaruh secara lansung
pada produksi air susu ibu, yaitu dengan mengkonsumsi sayur-
sayuran hijau. Mengkonsumsi sayuran hijau dapat memberikan
manfaat bagi ibu menyusui, salah satunya adalah daun kacang
Panjang [14]. Daun kacang panjang ini sangat mudah diperoleh dan
harganya pun murah. Kandungan gizi yang terdapat dalam daun
kacang panjang juga tidak kalah penting dibanding sayuran hijau
lainnya, yang mana daun kacang panjang mengandung karbohidrat,
protein, lemak, kalsium, fosfor, dan zat besi. Selain itu, daun
kacang panjang juga vitamin A sebanyak 5240 IU, vitamin B1 0,28
miligram dan vitamin C 29 miligram dan vitamin D [15]. Daun
kacang panjang juga mengandung saponin dan polifenol yang dapat
meningkatkan kadar prolaktin, reflek prolaktin secara hormonal
untuk memproduksi ASI, waktu bayi menghisap puting payudara
ibu, terjadi ransangan neurohormonal pada puting susu dan areola
ibu. Ransangan ini diteruskan ke hipofise melalui nervos vagus,
kemudian lobus anterior. Dari lobus ini akan mengeluarkan hormon
prolaktin masuk ke peredaran darah dan sampai pada kelenjar-
kelenjar pembuat ASI [16]. Daun Kacang Panjang mengandung
energi sebesar 34 kilokalori, protein 4,1 gram, karbohidrat 5,8
gram, lemak 0,4 gram, kalsium 134 miligram, fosfor 145 miligram,
dan zat besi 6 miligram [17].

Penelitian yang dilakukan Djama tahun 2018 mengenai
pengaruh pemberian daun kacang panjang terhadap peningkatan
produksi ASI pada ibu menyusui menunjukkan hasil bahwa berat
badan bayi sebelum dilakukan perlakuan lebih banyak adalah berat
badan 3000gr dan 3100gr, setelah dilakukan perlakuan berat badan
bayi adalah 3500gr. Dengan demikian dapat dinyatakan bahwa
pemberian sayur daun kacang panjang dapat mempengaruhi
peningkatan produksi ASI ibu menyusui di wilayah kerja
Puskesmas Jambula tahun 2018 [11]. Penelitian yang dilakukan Tri
Ratna Arientini tahun 2011 mengenai pengaruh pucuk daun kacang
panjang (vigna sinensis) terhadap peningkatan produksi air susu ibu
menunjukkan hasil terjadi peningkatan produksi ASI pada
kelompok intervensi yang mengkonsumsi sayur pucuk daun kacang
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panjang sebesar 262,96 ml sedangkan pada kelompok kontrol
terjadi peningkatan ASI sebesar 126,46 ml. Pucuk daun kacang
panjang dapat meningkatkan produksi ASI 107,93% lebih banyak
dari pada kelompok kontrol dengan nilai 0,001. Produksi air susu
ibu yang mengkonsumsi pucuk daun kacang panjang lebih banyak
dari pada kelompok kontrol yang tidak mengkonsumsi pucuk daun
kacang Panjang [18]. Perbedaan penelitian sekarang adalah
berdasarkan proses pengolahan. Penelitian terdahulu dengan proses
rebusan, sedangkan penelitian yang dilakukan sekarang proses
pengukusan.

Di wilayah kerja Puskesmas Rawat Inap Jujun pada bulan
november 2019 melalui wawancara terhadap 10 orang ibu
menyusui, sebanyak 7 orang (70%) mengatakan bahwa produksi
ASInya sedikit, sehingga mereka memilih memberikan susu
formula serta makanan tambahan (MP-ASI) sebelum waktunya,
mereka merasa bayinya kurang puas menyusu karena ASI yang
sedikit dan kesibukan ibu sehingga merasa tidak ada waktu untuk
menyusui bayinya. Dari hasil wawancara diketahui sebagian besar
ibu menyusui tersebut mengetahui daun kacang panjang dapat
dijadikan sayuran, dan sering mengkonsumsi daun kacang panjang
sebagai sayuran, tapi mereka tidak mengetahui kalau daun kacang
panjang dapat meningkatkan Produksi ASI. Kabupaten Kerinci
merupakan daerah yang kaya akan hasil pertanian terutama sayur-
sayuran yang beraneka ragam, sayur daun kacang panjang sangat
mudah untuk didapatkan, harganya pun murah, bahkan tidak perlu
dibeli, karena di lingkungan tempat tinggal masyarakat banyak

terdapat tanaman kacang Panjang.

METODE

Jenis penelitian menggunakan pre-eksperimen dengan
design one group pretest and posttest. Variabel independent
berupa pemberian daun kacang hijau, dan variable dependen yang
diukur adalah volume ASI ibu Menyusui. Penelitian dilakukan di
Wilayah Kerja Puskesmas Rawat Inap Jujun Kabupaten Kerinci
Provinsi Jambi Tahun 2020. Populasi penelitian adalah semua ibu
postpartum primipara hari ke-3 yang berada di Wilayah Kerja

Puskesmas Rawat Inap Jujun saat penelitian berlangsung

berjumlah 20 orang. Sampel penelitian sebanyak 11 ibu nifas
menggunakan rumus rumus finite yaitu:
N(z)%.p.q

n=—————5>——
d(N—1) + z%p.q
Teknik sampel yang digunakan adalah purposive sampling

sesuai kriteria inklusi yaitu bersedia menjadi responden,
melahirkan aterm dengan berat lahir > 2500 gram, usia ibu 20-35
tahun, jumlah anak 1-2 orang, tidak mengalami gangguan
komplikasi masa nifas, bayi tidak dalam kondisi meninggal, ibu
tidak mengalami masalah payudara, dan tidak tidak memiliki
penyulit kesehatan lainnya yang dapat menganggu proses
menyusui. Adapun kriteria eksklusi adalah ibu mengkonsumsi
terapi jamu/herbal lainnya yang dapat mempengaruhi ASI, ibu
megkonsumsi obat farmakologi perangsang ASI, ibu alergi daun
kacang panjang, ibu perokok dan minum alkohol. Adapun kriteria
drop out adalah ibu tidak melaksanakan prosedur intervensi
sesuai SOP dari awal sampai selesai, ibu dalam keadaan sakit
sehingga menghentikan intervensi.

Teknik pengumpulan data antara lain dengan memberikan
informed choice dan informed consent, pengukuran data awal,
pemberian intervensi, dan pengukuran data akhir. Instrumen
yang digunakan adalah lembar observasi dan gelas ukur untuk
menilai volume ASI yang keluar. Prosedur penelitian yang
membedakan dengan penelitian terdahulu adalah setiap hari
mengkonsumsi 200 gr daun kacang Panjang, dibagi 2 kali
pemberian yaitu sarapan dan makan malam. Tiap pemberian
diolah menggunakan 100 gr daun kacang panjang yang dikukus
dengan garam secukupnya pada suhu api sedang + 3 menit,
pemberian selama seminggu.

Analisis yang digunakan adalah analisis univariat untuk
menilai mean, SD, dan min-max pada variable dependen.
Sebelum uji analisis bivariat, dilakukan uji data berdistribusi
normal menggunakan Saphiro wilc, didapati data berdistribusi
normal nilai pretest p-value 0,001 (p<0,05) dan nilai p-value
0,609 (p>0,05) sehingga menggunakan paired ¢-fest.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Table 1. Pengaruh daun kacang Panjang (Vigna Unguiculata Sesquipedalis) terhadap volume ASI

Mean SD Min- Std. Mean N p-value
Max Error Defference
Pre-Test 16,82 3,371 10-20 1,016 83,182 11 0,001
Post-Test 100,00 5,916 90-110 1,784

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa rata-rata
volume ASI responden sebelum intervensi adalah 16,82. Rata-

rata volume ASI responden setelah intervensi adalah 100,00.
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Adapun perbedaan sebelum dan setelah diberikan daun kacang
panjang adalah 83,18 cc. Berdasarkan hasil bivariat paired T-test
didapati bahwa nilai p-value 0,001 (<0,05) bahwa ada perbedaan
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yang bermakna pada kelompok sebelum dan setelah diberikan
daun kacang panjang, yang artinya adanya pengaruh konsumsi
daun kacang panjang (Vigna Unguiculata Sesquipedalis)
terhadap volume ASI pada ibu menyusui di wilayah kerja
Puskesmas Rawat Inap Jujun Tahun 2020.

Air susu ibu (ASI) adalah makanan untuk bayi. Air susu
ibu dibuat untuk bayi manusia. Kandungan gizi dari ASI sangat
khusus dan sempurna serta sesuai dengan kebutuhan tumbuh
kembang bayi. ASI mudah dicerna, karena selain mengandung zat
gizi yang sesuai, juga mengandung enzim-enzim untuk
mencernakan zat-zat gizi yang terdapat dalam ASI tersebut. ASI
mengandung zat-zat gizi berkualitas tinggi yang berguna untuk
pertumbuhan dan perkembangan kecerdasan bayi/anak [19]. ASI
adalah suatu emulsi lemak dalam larutan protein, laktosa, dan
garam-garam anorganik yang disekresikan oleh kelenjar mamae
ibu, dan berguna sebagai makanan bayi. Kolostrum berwarna
kekuningan yang dihasilkan pada hari pertama sampai hari
ketiga. Hari keempat sampai hari kesepuluh ASI mengandung
kadar immunoglobin dan protein lebih sedikit dibandingkan
dengan kolostrum [20]. Faktor yang dapat mempengaruhi
produksi ASI antara lain dari makanan ibu, ketentraman jiwa dan
pikiran, pengaruh persalinan dan klinik bersalin, pengaruh alat
kontrasepsi, perawatan payudara, pola istirahat, danfaktor
isapan/frekuensi ibu menyusui.Volume ASI yang diproduksi
dipengaruhi oleh kondisi psikis seorang ibu dan makanan yang
dikonsumsinya. Oleh karena itu, ibu tidak boleh merasa stress dan
gelisah secara berlebihan. Keadaan ini sangat berpengaruh
terdapat volume ASI pada minggu pertama menyusui bayi [13].
Produksi ASI yang tidak cukup merupakan faktor penghambat
yang paling umum menyebabkan berhentinya praktik pemberian
ASI ekskulisf. Salah satu upaya untuk meningkatkan volume ASI
adalah mengkonsumsi daun kacang Panjang [13].

Kandungan yang di miliki dalam daun kacang panjang
memiliki potensi dalam menstimulasi hormon oksitosin dan
prolaktin seperti alkaloid, seponin, polifenol, steroid, flavonid
dan substansi lainnya yang paling efektif dalam meningkatkan
dan melancarkan produksi ASI. Reflek prolaktin secara hormonal
hormonal untuk memproduksi ASI, waktu bayi menghisap puting
payudara ibu, terjadi ransangan neorohormonal pada puting susu
dan aerola ibu. Rangsangan ini di teruskan ke hipofise melalui
nervus vagus, kemudian lobus anterior. Dari lobus ini akan
mengeluarkan hormone prolaktin, masuk ke peredaran darah dan
sampai pada kelenjer-kelenjer pembuat ASI. Kelenjar ini akan
terangsang untuk menghasilkan ASI [11]. Daun kacang panjang
memiliki kandungan seperti energy, protein karbonhidrat, lemak,
kalsium, fosfor, zat besi, vitamin A, vitamin B, vitamin C,
saponin dan polifenol, yang dapat meningkatkan kadar prolaktin
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dan menstimulasi hormon oksitosin dan prolaktin sehingga
menyebabkan produksi ASI lancar dan volume ASI menjadi
meningkat [15].

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Tri Ratna Ariestini, dkk tahun (2011) tentang
pengaruh pucuk daun kacang panjang terhadap peningkatan
produksi ASI pada ibu menyusui di Palangkaraya Kalimantan
Tengah pada 2 kecamatan dengan jumlah responden 134 orang.
Membuktikan bahwa pada kelompok intervensi diperoleh
peningatan produksi ASI sebesar 262,96 ml, sedangkan pada
kelompok kontrol 126,46 ml , pucuk daun kacang panjang dapat
meningkatkan produksi ASI sebesar 107,93% lebih banyak dari
kelompok kontrol dengan nilai p-value = 0,000 (p<0,05) , artinya
produksi ASI ibu yang mengkonsumsi pucuk daun kacang
panjang lebih banyak dari kelompok kontrol yang tidak
mengkonsumsi pucuk daun kacang Panjang [18]. Penelitian yang
dilakukan Djama tahun 2018 mengenai pengaruh pemberian daun
kacang panjang terhadap peningkatan produksi ASI pada ibu
menyusui menunjukkan hasil bahwa berat badan bayi sebelum
dilakukan perlakuan lebih banyak adalah berat badan 3000gr dan
3100gr, setelah dilakukan perlakuan berat badan bayi adalah
3500gr. Dengan demikian dapat dinyatakan bahwa pemberian
sayur daun kacang panjang dapat mempengaruhi peningkatan
produksi ASI ibu menyusui di wilayah kerja Puskesmas Jambula
tahun 2018 [11].

Menurut asumsi peneliti, dari rata-rata peningkatan
volume ASI tersebut kita dapat mengetahui bahwa adanya
pengaruh konsumsi daun kacang panjang terhadap volume ASI
pada ibu menyusui. Adanya peningkatan volume ASI ini karena
pada daun kacang panjang mengandung saponin dan folofenol
yang sangat berperan penting dalam proses peningkatan kadar
prolaktin dan menstimulasi hormon oksitosin dan prolaktin.

Ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi
peningkatan produksi ASI, diantaranya karena faktor makanan
ibu, faktor psikologis ibu, faktor budaya, faktor dukungan
keluarga dan faktor frekuensi menyusui selama menyusui
bayinya. Salah satunya faktor yang dapat mempengaruhi
peningkatan produksi ASI yaitu makanan. Makanan tambahan
selama menyusui yang dapat meningkatkan produksi ASI dan
apabila ibu tidak ada makanan tambahan selama menyusui maka
ibu menyusui lebih sering mengalami kurang lancarnya produksi
ASI. Dalam memastikan peningkatan volume ASI dipengaruhi
oleh konsumsi daun kacang panjang pada ibu menyusui, pada
penelitian ini peneliti menggunakan formulir foodrecal untuk
memantau apa saja yang dikonsumsi ibu menyusui selama proses
penelitian berlansung. Formulir food recall di isi setiap hari
dengan mencatat jenis dan jumlah makanan yang telah
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dikonsumsi ibu, sebelum penelitian dimulai masing—masing
responden sudah diingatkan agar selama proses penelitian
berlangsung untuk tidak mengkonsumsi makanan/obat peningkat
volume ASI lainnya, seperti daun katuk, kacang almond, jantung
pisang, protein dalam jumlah berlebihan, serta suplemen
peningkat volume ASI, dan sebagainya, agar dapat memastikan
peningkatan volume ASI hanya dipengaruhi oleh konsumsi daun

kacang Panjang.

SIMPULAN

Adanya pengaruh konsumsi daun kacang panjang terhadap
peningkatan volume ASI pada ibu menyusui di wilayah kerja
Puskesmas Rawat Inap Jujun Tahun 2020 dengan nilai p-value
0,000 (<0,05).

Disarankan penelitian selanjutnya dapat melakukan
penelitian lebih lanjut dengan membandingkan efektifitas daun
kacang panjang dengan teknik non farmakologis lainnya terhadap
volume ASI pada postpartum. Ibu menyusui giat mengkonsumsi
makanan peningkat volume ASI seperti daun kacang panjang,
sehingga dapat meningkatkan capaian pemebrian ASI Ekslusif pada
bayi melalui penyuluhan yang dilakukan oleh petugas Kesehatan.
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