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STUDI BIOPROSPEKSI TUMBUHAN OBAT PENYAKIT DEGENERATIF
DI GRIYA JAMU SITI ARA KOTA BATU PROVINSI JAWA TIMUR

Rahayu Dwi Lestari, Bayyinatul Mukhtaromah, Zainabur Rahmah

Program Sudi Magister Biologi, Fakultas Sains dan Teknologi
Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang

ABSTRAK

Tumbuhan obat merupakan komponen utama dalam ramuankarena sebagian besar
bahan herbal berasal dari organ tumbuhan. Pemanfaatan tumbuhan obat terus
berkembang dari pendekatan tradisional menjadi upaya bioprospeksi, yaitu
eksplorasi keanekaragaman hayati untuk memperoleh nilai tambah secara praktis
maupun komersial. Penelitian ini bertujuan mengkaji bioprospeksi ramuanuntuk
penyakit degeneratif di Griya Jamu Siti Ara, Kota Batu. Metode yang digunakan:
deskriptif kualitatif dan kuantitatif melalui survei, wawancara, dan uji fitokimia.
Subyek penelitian terdiri dari: Bapak Wahyu selaku pemilik dan dan 6 orang
asisten. Analisis data dilakukan secara deskriptif kualitatif dan kuantitatif.
Parameter yang diteliti meliputi macam ramuan dan jenis tumbuhan obat penyusun
ramuan, jenis organ dan kriteria morfologi tumbuhan obat, jenis dan komposisi
tumbuhan obat penyusun, proses bioprospeksi, kandungan fitokimia ramuan, nilai
tambah hasil bioprospeksi, dan tindakan konservasi. Hasil penelitian menunjukkan
adanya 6 jenis ramuanuntuk penyakit degeneratif: diabetes, hipertensi, kolesterol,
asam urat, jantung koroner dan stroke yang disusun dari 38 jenis tumbuhan obat.
Organ tumbuhan yang digunakan: rimpang, daun, kulit batang, biji, buah, bunga,
akar, dan umbi. Proses bioprospeksi terdiri dari tahapan persiapan bahan, tahap
pencucian dan pengupasan, penirisan, pengeringan, penggilingan dan
penyimpanan, dan peracikan Ramuan Penyakit Degeneratif. Kandungan fitokimia
meliputi: ramuan diabetes: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, saponin, hipertensi:
flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, kolestrol: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, asam
urat: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, saponin, jantung koroner: flavonoid,
alkaloid, tanin, steroid, stroke: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, saponin. Nilai
tambah yang diperoleh mencakup nilai tambah kepraktisan, sosial ekonomi, dan
ekologi. Tindakan konservasi tumbuhan obat dilakukan melalui konservasi alami
dengan menanam dan membudidayakan Tumbuhan obat secara mandiri.

Kata Kunci: Bioprospeksi, Tumbuhan Obat, Penyakit Degeneratif, Kandungan Fitokimia,
Griya Jamu Siti Ara
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BIOPROSPECTIVE STUDY OF MEDICINAL PLANTS FOR THE
TREATMENT OF DEGENERATIVE DISEASES AT GRIYA JAMU SITI
ARA, BATU CITY, EAST JAVA, INDONESIA

Rahayu Dwi Lestari, Bayyinatul Mukhtaromah, Zainabur Rahmah

Biology Master Program, Faculty of Science and Technology
Maulana Malik Ibrahim State Islamic University Malang

ABSTRACT

Medicinal plants are the primary components of herbal formulations, as most herbal
ingredients are derived from plant organs. Their use has evolved from traditional
practices to bioprospecting—exploring biodiversity for added practical and
commercial value. This study explores the bioprospecting of herbal remedies for
degenerative diseases at Griya Jamu Siti Ara, Batu City, using descriptive
qualitative and quantitative methods through surveys, interviews, and
phytochemical tests. Subjects included the owner, Mr. Wahyu, and six assistants.
The study analyzed types of formulations, plant species and organs used,
morphological characteristics, phytochemical content, bioprospecting processes,
added value, and conservation efforts. Results showed six types of formulations for
diabetes, hypertension, cholesterol, gout, coronary heart disease, and stroke, made
from 38 medicinal plant species using organs such as rhizomes, leaves, bark, seeds,
fruits, flowers, roots, and tubers. Identified compounds included flavonoids,
alkaloids, tannins, steroids, saponins, and triterpenoids. Added values include
practical, socio-economic, and ecological benefits. Conservation was carried out
through independent cultivation of medicinal plants.

Keywords: Bioprospecting, Medicinal Plants, Degenerative Diseases, Phytochemical
Compounds, Griya Jamu Siti Ara
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Allah SWT menciptakan beranekaragam tumbuhan di bumi sebagai bukti
kekuasaan-Nya. Keanekaragaman tumbuhan ciptan Allah SWT memiliki berbagai
manfaat bagi makhluk hidup, antara lain sebagai bahan pangan, sandang, papan
atau tempat tinggal, dan juga obat. Allah SWT berfirman di dalam Al-Qur’an Surat
Asy-Syu’ara ayat 7 sebagai berikut:

238 235 08 (e gl T A o) 0155

Artinya: Dan apakah mereka tidak memperhatikan bumi, betapa banyak
Kami tumbuhkan di bumi itu berbagai macam pasangan (tumbuh-tumbuhan) yang
baik? (Q.S Asy- Syuadra ayat 7)

Berdasarkan tafsir Shahab (2002) u=)¥) Y 1355 &30 memiliki makna untuk
melihat apa yang ada di bumi termasuk isinya, salah satunya adalah tanaman.
Makna pada ayat &2 ‘Au:\ 55 berapakah jumlahnya hingga tidak terkira.
Sedangkan kata &3 S 35 3 e & mengandung makna pasangan tanaman yang
baik, karena muncul dari celah tanah di bumi.

Dalam Tafsir Fi Zilalil Qur'an terhadap ayat tersebut, dijelaskan bahwa
konsep yang terkandung dalam ayat tersebut adalah Allah telah menciptakan
tumbuhan yang memiliki kualitas yang baik, dengan seluruh aspek keberadaannya
yang bermanfaat bagi manusia. Tujuannya adalah agar manusia menghargai dan
memahami nilai-nilai yang terkandung dalam tumbuhan tersebut, bukan untuk

mengabaikannya atau meremehkannya. Tumbuhan yang dianggap baik adalah



tumbuhan yang memiliki potensi manfaat signifikan dalam kehidupan manusia, dan
tugas manusia adalah menggunakan tumbuhan tersebut secara bijaksana dalam
kehidupan sehari-hari (Quthb, 2003). Satu di antara tumbuhan bermanfaat tersebut
adalah tumbuhan obat.

Tumbuhan obat adalah tumbuhan yang memiliki fungsi sebagai obat serta
digunakan untuk pencegahan maupun penyembuhan berbagai macam penyakit
yang seiring berjalannya waktu tumbuhan ini dibudidayakan menjadi Tumbuhan
obat. Tumbuhan obat berarti tumbuhan yang mengandung senyawa aktif yang dapat
mengobati penyakit tertentu dari berbagai senyawa yang mempunyai efek
mengobati (Sarno, 2019). Tumbuhan obat memiliki kemampuan menyembuhkan
penyakit maupun menjaga kebugaran tubuh karena kandungan senyawa berkhasiat
atau senyawa fitokimia dalam tumbuhan obat tersebut seperti flavonoid, alkaloid,
triterpenoid, tanin, saponin, dan steroid (Ergina et al., 2014).

Beberapa contoh tumbuhan obat antara lain kayu manis (Cinnamomum
verum) yang mengandung senyawa antioksidan tinggi. Kandungan ini berperan
dalam menangkal radikal bebas dan berkontribusi dalam mencegah penyakit
degeneratif seperti kanker, penyakit jantung koroner, hipertensi, dan diabetes
(Biofarmaka IPB, 2015). Selain itu ada temulawak dan kumis kucing yang
mengandung senyawa alkaloid yang mempunyai sifat bioaktivitas seperti
antitumor, antikanker, , antibakteri, analgesik, antioksidan, antifun, anti diare, anti
diabetes, dan anti mikroba yang dapat menyembuhkan beberapa penyakit

degeneratif (Minarni ef al., 2023).



Tumbuhan obat adalah bagian dari obat herbal, sebab herbal adalah obat
yang dibuat dari bahan alam, baik tumbuhan, hewan atau mineral. Walaupun
demikian, ramuanpada umumnya dianggap sama dengan ramuan tumbuhan obat,
sebab ramuanutama disusun oleh organ tumbuhan obat. Pemanfaatan tumbuhan

obat juga terinspirasi dari hadits Rasulullah s.a.w sebagai berikut:
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Telah menceritakan kepada kami Shadaqah bin al-Fadl telah mengabarkan
kepada kami Ibnu ‘Uyainah dia berkata; saya mendengar azZuhri dari ‘Ubaidullah
dari Ummu Qais binti Mihshan berkata; saya mendengar Nabi Saw. bersabda:
“Gunakanlah qust al-hindi (dahan kayu India), karena di dalamnya terdapat tujuh
macam penyembuh, dan dapat menghilangkan penyakit (racun) di antaranya adalah
radang penyakit paru.’ Ibnu Sam’an berkata dalam hadisnya, ‘“Karena
sesungguhnya padanya terdapat obat daritujuh macam jenis penyakit, di antaranya
adalah radang penyakit paru (dada)” (Al-Bukhari, 2009, p. 5260).

Pemanfaatan tumbuhan obat dapat dilakukan secara langsung seperti
dimakan, diperas airnya untuk diminum, atau melalui cara pemanfaatan tertentu
seperti diseduh, ditumbuk, atau direbus, yang merupakan cara tradisional
peninggalan leluhur. Semua cara pemanfaatan pada dasarnya adalah upaya
mengambil senyawa berkhasiat pada tumbuhan obat untuk dimanfaatkan oleh

tubuh. Pemanfaatan tumbuhan obat oleh manusia sejak dahulu merupakan wujud



dari kearifan lokal yang dimiliki masyarakat. Hubungan antara manusia dengan
tumbuhan ini merupakan cabang biologi yang disebut etnobotani.

Etnobotani sebagai ilmu baru yang bersifat interdispliner, secara jelas
menggambarkan hubungan antara manusia dengan tumbuhan dan lingkungannya
sebagai sebuah kebudayaan yang tercermin dalam realitas kehidupan. Interaksi
antara manusia dan tumbuhan telah lama digambarkan sebagai salah satu faktor
yang mendorong peradaban manusia. Studi etnobotani memiliki potensi untuk
menyatukan dan mengintegrasikan pengetahuan lokal dan ilmiah untuk memajukan
tujuan mencapai konservasi biokultural (Gaoue et al., 2017). Abbasi (2015)
menambahkan definisi etnobotani dapat diringkas dalam empat istilah yaitu orang,
tumbuhan, interaksi, dan kegunaan. Etnobotani memiliki kolerasi yang jelas antara
praktik budaya manusia dan sub-disiplin ilmu biologi.

Pada perkembangan selanjutnya, pemanfaatan tumbuhan obat tidak hanya
dilakukan oleh masyarakat tradisional atau suatu etnis saja, Pemanfaatan tumbuhan
obat pun tidak hanya mengikuti cara tradisional sebagaimana pada etnobotani,
namun sudah mengalami perkembangan lebih lanjut yang tidak terbatas pada suatu
etnis, dengan tujuan juga memperoleh nilai tambah, baik nilai tambah dari aspek
praktis pemanfaatan maupun aspek komersialisasi atau ekonomi. Hal ini dikenal
dengan Bioprospeksi.

Bioprospeksi menurut Haryono, (2020) merupakan eksplorasi dari
keanekaragaman hayati guna memperoleh nilai ekonomi atau nilai komersialnya.
Secara sistematik Haryono, (2020) bioprospeksi dimulai dari eksplorasi, setelah itu

penelitian, lanjut ketahap produksi, komersialilasi, dan konservasi guna pelestarian



keanekaragaman hayati, peningkatan kesehatan masyarakat, pengembangan
ekonomi lokal, pelestarian pengetahuan tradisional dan budaya lokal terkait
pemanfaatan Tumbuhan obat. Penelitian bioprospeksi penting dilakukan, sebab
mampu memberikan nilai tambah yang signifikan, seperti kepraktisan dalam
pemanfaatan sumber daya hayati, peluang komersialisai, dan peningkatan nilai
ekonomi dengan tetap berlandaskan pada kearifan lokal leluhur yang tercermin
dalam etnobotani.

Pengetahuan tradisional masyarakat adat mengenai pemanfaatan tumbuhan
telah terbukti efektif sebagai dasar awal penelitian, sehingga mempercepat proses
penemuan dan pengembangan produk baru, misalnya obat yang bernilai jual tinggi
dan berdaya saing global (Dwiartama et al., 2020). Selain itu, integrasi hasil
bioprospeksi dengan kearifan lokal memastikan pemanfaatan sumber daya hayati
berlangsung secara adil dan berkelanjutan, serta memberikan manfaat ekonomi
langsung kepada masyarakat lokal sebagai pemilik pengetahuan tradisional,
sekaligus memperkuat upaya konservasi dan ketahanan sosial budaya.

Penelitian bioprospeksi telah banyak dilakukan sebelumnya dengan fokus
pada berbagai jenis tumbuhan obat dan potensi farmakologisnya. Beberapa
penelitian diantaranya adalah Rohmah, (2020) meneliti tentang studi bioprospeksi
tumbuhan obat yang dilakukan di Yayasan Wahyu Alam Herbal Banaran Kota
Kediri yang mengkaji berbagai tumbuhan obat seperti kunyit, temulawak, dan
sambiloto yang dimanfaatkan untuk pengobatan melalui proses bioprospeksi.

Kegiatan meliputi persiapan bahan hingga kapsulisasi, serta menyoroti nilai

tambah kepraktisan dan sosial ekonomi produk herbal tersebut. Penelitian lain di



Lampung Selatan mengkaji etnofarmakologi dan bioprospeksi mangrove sebagai
Tumbuhan obat dengan potensi pengobatan penyakit infeksi dan degeneratif,
menunjukkan bahwa pemanfaatan tumbuhan ini terkait erat dengan tradisi dan
kearifan lokal masyarakat pesisir (Melviani, 2025). Selain itu, penelitian yang telah
dilakukan oleh Sabty et al., (2020) menemukan bahwa antara pemanfaatan
Tumbuhan obat dengan pengurangan gejala penyakit degeneratif seperti diabetes,
hipertensi, dan kolestrol memiliki hubungan yang signifikan ini menegaskan
Tumbuhan obat memiliki peran dalam terapi pendukung penyakit degeneratif.
Namun, penelitian-penelitian tersebut umumnya masih bersifat umum dalam
mengkaji Tumbuhan obat atau fokus pada jenis tanaman tertentu tanpa mendalami
secara khusus ramuanuntuk penyakit degeneratif secara komprehensif serta
kandungan senyawa bioaktif yang berperan dalam penyakit degeneratif.

Pada penelitian ini peneliti berfokus meneliti bioprospeksi ramuanyang
digunakan untuk penyakit degeneratif, yaitu penyakit yang berkaitan dengan
penurunan fungsi organ secara progresif akibat penuaan atau faktor lingkungan
seperti diabetes, hipertensi, kanker, dan penyakit jantung (Yulastri, 2023). Penyakit
degeneratif menjadi fokus penting karena prevalensinya yang tinggi dan
dampaknya yang serius terhadap kualitas hidup masyarakat. Kajian bioprospeksi
ramuanuntuk penyakit degeneratif sangat penting karena Tumbuhan obat
mengandung senyawa bioaktif senyawa tersebut seperti flavonoid, alkaloid,
triterpenoid, tanin, saponin, dan steroid (Ergina et al., 2014) yang dapat

memberikan efek farmakologis multifungsi, seperti antioksidan, antiinflamasi, dan



neuroprotektif, yang berpotensi memperlambat progresi penyakit degeneratif dan
mengurangi gejalanya.

Penelitian ini dilakukan di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu Provinsi Jawa
Timur, karena tempat ini merupakan pusat produksi jamu tradisional yang memiliki
koleksi beragam tumbuhan obat dengan khasiat empiris yang sudah dikenal secara
luas oleh masyarakat setempat. Griya Jamu Siti Ara dipilih sebagai lokasi penelitian
karena pengelolanya yaitu Bapak Ir. Wahyu Suprapto, telah berhasil membangun
klinik pengobatan tradisional dan memproduksi berbagai olahan herbal bermutu
tinggi yang digunakan untuk pengobatan berbagai penyakit, termasuk ramuan yang
berpotensi untuk penyakit degeneratif. Selain itu, berdasarkan observasi awal
mayoritas pasien yang dating berobat di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu adalah
pasien dengan menderita penyakit degeneratif seperti diabetes, jantung koroner, dan
stroke, namun belum ada penelitian lebih dalam mengenai kandungan senyawa
bioktif pada Ramuan Penyakit Degeneratif. Selain itu di G Griya Jamu Siti Ara Kota
Batu mengedepankan pengelolaan tanaman secara berkelanjutan, konservasi
dilakukan secara mandiri dan berdasarkan terhadap kearifan lokal serta menjaga
kelestarian tumbuhan obat, hal ini tercermin dari penelitian terdahulu yaitu oleh
Athiroh et al., (2022) yang mana di Griya Jamu Siti Ara memiliki koleksi tanaman
berkhasiat yang cukup melimpah dan beragam, namun belum ada identifikasi
ilmiah dan dokumentasi lengkap mengenai jenis herbal dan manfaat empirisnya.

Kondisi ini memberikan peluang penting untuk melakukan penelitian
bioprospeksi yang sistematis dan mendalam terhadap ramuandi lokasi tersebut

khususnya untuk penyakit degeneratif. Observasi pendahuluan yang dilakukan



peneliti juga menunjukkan bahwa pengetahuan tentang literasi herbal di Griya Jamu
Siti Ara masih perlu ditingkatkan melalui dokumentasi dan identifikasi ilmiah
khususnya pengujian senyawa biokatif yang lebih lengkap, sehingga hasil
penelitian dapat menjadi pedoman bagi masyarakat pengguna tanaman herbal dan
mendukung pelestarian serta pengembangan produk herbal yang efektif dan bernilai
tambah ekonomi.

Pada kajian bioprospeksi ramuan herbal, penting diketahui macam ramuan
dan komposisi tumbuhan obat suatu ramuan, beserta organ tumbuhan yang
dimanfaatkan, serta proses bioprospeksi atau prosesing dari tumbuhan obat segar
sampai menjadi sediaan yang siap digunakan. Hal ini penting dilakukan, sebab
wawasan dasar yang bersumber dari etnobotani ini penting diketahui, agar dapat
dilakukan dokumentasi ilmiah dengan tujuan mencegah dari kepunahan.

Pengujian senyawa bioaktif yang terkandung dalam bioprospeksi tumbuhan
obat penyakit degeneratif sangat penting diketahui karena senyawa inilah yang
menjadi sumber utama khasiat terapeutik dan nilai komersial dari Tumbuhan obat
atau bahan alami lainnya. Identifikasi senyawa aktif memungkinkan peneliti
memahami kandungan kimiawi yang berperan dalam efek farmakologis, seperti
antioksidan, antiinflamasi, atau antikanker, sehingga dapat dikembangkan menjadi
produk obat herbal yang efektif dan aman. Selain itu, pengetahuan tentang senyawa
aktif membantu dalam standarisasi mutu produk herbal dan mendukung proses
registrasi legalitas produk di instansi kesehatan.

Dengan demikian, analisis senyawa aktif adalah langkah krusial dalam

memastikan manfaat ilmiah dan ekonomi dari sumber daya hayati yang dieksplorasi



(Ratnasari et al., 2022). Wijayakusuma, (2000) menyatakan bahwa konservasi
merupakan upaya pelestarian sumber daya hayati, termasuk keanekaragaman
tumbuhan obat, agar tetap tersedia dan berkelanjutan bagi generasi mendatang.
Dalam konteks bioprospeksi, yakni eksplorasi keanekaragaman hayati untuk
menemukan dan memanfaatkan senyawa bioaktif yang bernilai ekonomi maupun
terapeutik sehingga konservasi memiliki peran yang sangat penting. Hal ini karena
bioprospeksi bergantung pada ketersediaan dan kelestarian sumber daya genetik
alami, sehingga tanpa konservasi yang tepat, aktivitas bioprospeksi justru dapat
mengancam kelestarian spesies tumbuhan yang dieksplorasi. Oleh sebab itu,
kegiatan konservasi tidak dapat dipisahkan dari bioprospeksi, karena keduanya
saling mendukung dalam upaya menjaga keseimbangan antara pemanfaatan dan
pelestarian kekayaan hayati secara berkelanjutan.

Berdasarkan latar belakang masalah tersebut di atas, maka penelitian yang
berjudul Studi Bioprospeksi Tumbuhan Obat Penyakit Degeneratif di Griya Jamu
Siti Ara Kota Batu Provinsi Jawa Timur ini penting untuk dilakukan.

1.2 Rumusan Masalah

Rumusan masalah dari penelitan ini antara lain:

1. Apa saja macam ramuandan jenis tumbuhan obat penyusun ramuanuntuk
penyakit degeneratif hasil biprospeksi tumbuhan obat di Griya Jamu Siti Ara?

2. Apa saja macam-macam organ dan kriteria morfologi Tumbuhan obat yang
digunakan sebagai penyusun ramuan untuk penyakit degeneratif hasil

bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara?
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3. Apa saja jenis dan komposisi tumbuhan obat penyusun ramuan penyakit
degeneratif di Griya Jamu Siti Ara?

4. Bagaimana proses bioprospeksi tumbuhan obat menjadi ramuan untuk penyakit
degeneratif di Griya Jamu Siti Ara?

5. Apa saja senyawa aktif yang terkandung di dalam ramuan untuk penyakit
degeneratif ?

6. Bagaimanakah nilai tambah yang dihasilkan dari proses bioprospeksi tumbuhan
obat menjadi ramuan di Griya Jamu Siti Ara?

7. Bagaimanakah tindakan konservasi tumbuhan obat bahan bioprospeksi di Griya
Jamu Siti Ara?

1.3 Tujuan Penelitian

Adapun tujuan dari penelitian ini adalah:

1. Mengetahui macam ramuan dan jenis tumbuhan obat untuk penyakit degeneratif
hasil biprospeksi tumbuhan obat di Griya Jamu Siti Ara.

2. Mengetahui macam-macam organ dan kriteria morfologi tumbuhan obat
penyusun ramuan untuk penyakit degeneratif hasil bioprospeksi di Griya Jamu
Siti Ara

3. Mengetahui jenis dan komposisi tumbuhan obat penyusun ramuan penyakit
degeneratif di di Griya Jamu Siti Ara.

4. Mengetahui proses bioprospeksi tumbuhan obat menjadi ramuan untuk penyakit
degeneratif di Griya Jamu Siti Ara.

5. Mengetahui kandungan senyawa aktif didalam ramuan untuk penyakit

degeneratif di Griya Jamu Siti Ara.
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6. Mengetahui tindakan konservasi tumbuhan obat bahan bioprospeksi di Griya

Jamu Siti Ara.

1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat dari penelitian ini adalah sebagai berikut:

. Diperolehnya informasi ilmiah tentang bioprospeksi tumbuhan obat yang

dilakukan di Griya Jamu Siti Ara.

. Diperolehnya informasi ilmiah tentang bioprospeksi tumbuhan obat yang dapat

dikembangkan di Kawasan lain di Indonesia.

. Diperolehnya informasi ilmiah tentang bioprospeksi tumbuhan obat guna

landasan ilmiah penelitian selanjutnya.

. Menginformasikan bahwa zat aktif yang terkandung dalam Tumbuhan obat

dapat dianalisis melalui uji fitokimia.

1.5 Batasan Masalah

1.

Penelitian ini berlokasi di Griya Jamu Siti Ara JI. Imam Bonjol gang 1 no 16 A

Kelurahan Sisir Kota Batu.

. Sampel penelitian merupakan ramuankhusus penyakit degeneratif yang

diproduksi oleh Griya Jamu Siti Ara

. Parameter dalam penelitian meliputi jenis ramuan, jenis tumbuhan dan organ

serta kriteria morfologi, cara pemanfaatan, tindakan konservasi tumbuhan, dan
kandungan senyawa fitokimia Tumbuhan obat bahan ramuan penyakit

degeneratif.

. Identifikasi jenis tumbuhan obat dilakukan dengan referensi literatur.
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5. Penelitian ini mengidentifikasi dan menganalisis tumbuhan obat yang digunakan
dalam pengobatan penyakit degeneratif di Griya Jamu Siti Ara, yang meliputi
pengumpulan data tentang jenis tumbuhan, kandungan fitokimia, serta manfaat
untuk penyakit degeneratif.

6. Sampel yang digunakan untuk uji fitokima adalah serbuk ramuan untuk penyakit

degeneratif yang didapatkan dari lokasi penelitian dan mewakili ramuan dalam.



BAB 11

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Tumbuhan Obat dalam Prespektif AlI-Quran

Tumbuhan memegang peran penting dan memberikan kontribusi yang
signifikan dalam mendukung kesejahteraan manusia. Allah SWT menciptakan
berbagai spesies tumbuhan dengan tujuan agar manusia dapat memanfaatkannya

sesuai dengan petunjuk-Nya yang tercantum dalam Al-Qur'an Surah Abasa ayat 24-

32.

Yoo zgisr Vg on (co0re VB 80 coca Vg T % cel. 10N T TR P
Cabillies U2 B0 B3 (o5Y1 WaaS @ Boslldl Lol Saslab ) Oy bl
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Artinya:  “Maka, hendaklah manusia itu memperhatikan makanannya.
Sesungguhnya Kami telah mencurahkan air (dari langit) dengan berlimpah.
Kemudian, Kami belah bumi dengan sebaik-baiknya. Lalu, kami tumbuhkan
padanya biji-bijian, anggur, sayur-sayuran, zaitun, pohon kurma, kebun-kebun
(vang) rindang, buah-buahan, dan rerumputan. (Semua itu disediakan) untuk
kesenanganmu dan hewan-hewan ternakmu’ [Q.S. ‘Abasa {80} ayat 24-32].
Menurut penafsiran dalam Tasfir Fi Zhilalil-Qur'an, ayat tersebut
menggambarkan petunjuk Allah kepada manusia untuk merenungkan makanannya,
sebab Allah telah memberikan perhatian yang luar biasa terhadap aspek makanan
manusia dengan menciptakan beragam tumbuhan di bumi, termasuk berbagai jenis
biji-bijian, mencakup semua variasi biji dengan karakteristik uniknya, serta
menyediakan beragam makanan lezat dan santapan nikmat seperti anggur, sayur-
sayuran hijau, zaitun, dan kurma. Allah SWT secara khusus mencantumkan

tumbuhan-tumbuhan ini karena manfaat besar yang dapat diperoleh manusia dari

mereka. Banyak manfaat yang dapat ditemukan dalam penciptaan tumbuhan, dan

13
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salah satu indikasinya adalah potensi pengguanaan tumbuhan sebagai agen
terapeutik dalam mengatasi beragam jenis penyakit.

Tumbuhan obat merupakan pemanfaatan keanekaragaman hayati yang ada
di sekitar kita, baik yang dibudidayakan maupun tumbuhan liar, sebagai obat
tradisional. Karena biaya pengobatan modern seringkali tidak terjangkau oleh
semua kalangan, tumbuhan obat menjadi alternatif pengobatan yang lebih murah
dan mudah diakses oleh masyarakat (Dewantari, 2018). Berbagai bagian tumbuhan
seperti daun, bunga, buah, kulit batang, batang, rimpang, akar, dan umbi dapat
digunakan sebagai bahan obat. Secara umum, tumbuhan obat didefinisikan sebagai
tanaman yang sebagian atau seluruh bagiannya dapat dimanfaatkan sebagai obat,
ramuan, atau bahan obat-obatan (Ahmad Fauzy, 2020).

Menurut Washikah (2016), tumbuhan obat mencakup semua jenis tanaman
yang memiliki manfaat untuk menyembuhkan penyakit, termasuk keluarga
Zingiberaceae seperti jahe, kunyit, lengkuas, temu giring, dan temulawak. Di
Indonesia, dari sekitar 30.000 jenis tumbuhan, baru sekitar 940 jenis yang telah
dimanfaatkan sebagai tumbuhan obat dari sekitar 7.500 jenis yang teridentifikasi,
dan beberapa di antaranya telah teruji secara klinis untuk mengobati penyakit
tertentu (Kemendag, 2014). Pemanfaatan tumbuhan obat ini telah diwariskan secara
turun-temurun sebagai bagian dari kearifan lokal masyarakat, dengan pengetahuan
yang disampaikan secara lisan dan membentuk sistem perawatan tradisional yang
dipraktikkan di berbagai negara (Qureshi, 2016).

Tumbuhan obat memiliki keunggulan dibandingkan obat sintetis, antara lain

ketersediaannya yang melimpah, biaya yang lebih rendah, dan minim efek samping
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(Warida, 2016). Penggunaan tumbuhan obat juga diatur oleh pemerintah melalui
Undang-Undang Nomor 23 Tahun 1992 tentang Kesehatan, yang mengakui
pengobatan tradisional sebagai salah satu upaya pengobatan yang berdasarkan
pengetahuan dan pengalaman turun-temurun (Mutaqin et al., 2016). Berbagai suku
di Indonesia, seperti suku Kanum di Papua dan masyarakat Sumenep di Madura,
telah memanfaatkan tumbuhan obat sebagai bagian dari budaya mereka, dengan
tanaman tertentu yang juga memiliki nilai ekonomi seperti Asteromyrtus
symphiocarpa dan Myrmecodia pendans (Aji Wirana, 2021).

Pemanfaatan tumbuhan obat berbeda antar masyarakat karena dipengaruhi
oleh kultur, falsafah budaya, dan adat istiadat setempat, sehingga kemampuan
menggunakan tumbuhan obat dengan metode tertentu merupakan bagian dari
kearifan lokal (Jumiarni, 2017). Manfaat tumbuhan obat meliputi menjaga
kesehatan, memperbaiki status gizi, menghijaukan lingkungan, serta meningkatkan
pendapatan masyarakat melalui budidaya dan penjualan. Berdasarkan kandungan
bahan aktif dan bukti medis, tumbuhan obat dapat diklasifikasikan menjadi
tumbuhan obat tradisional, modern, dan potensial, yang pemanfaatannya tidak
terlepas dari pengetahuan tentang senyawa aktif yang terkandung dalam bahan baku
obat (Kusumaputri et al., 2021).

2.2 Tumbuhan Obat dalam Prespektif Sains

Tumbuhan obat adalah bagian tumbuhan tertentu atau seluruh bagian
tumbuhan yang diidentifikasi memiliki potensi sebagai bahan dasar dalam
pembuatan obat atau campuran obat tradisional. Ini dikarenakan kandungan zat

aktif yang terdapat pada sel-sel tumbuhan. Zat aktif tersebut dapat diekstraksi dari
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sel-sel tumbuhan melalui serangkaian proses yang ditentukan secara khusus,
kemudian digunakan sebagai obat untuk tujuan penyembuhan atau pencegahan
penyakit (Larasati et al., 2019). Pengobatan tradisional dengan menggunakan
tumbuhan telah dilakukan sejak dahulu kala secara turun temurum oleh masyarakat
dan dipercaya dapat meningkatkan sismtem imun. Tumbuhan merupakan agen
terapeutik utama yang digunakan untuk mengobati penyakit (Oktavia et al., 2021).

Sebagai organisme yang menetap dalam suatu lokasi dengan kelangsungan
yang tidak terputus, tumbuhan menghadapi berbagai tekanan yang bervariasi,
termasuk tantangan kondisi lingkungan yang cenderung kering dan interaksi
kompleks dengan bakteri, jamur, serta hewan-hewan yang hidup untuk mengatasi
hal ini tumbuhan mengembangkan sistem metabolisme mereka. Menghasilkan
molekul-molekul kecil dengan struktur dan fungsi yang sangat istimewa. Mereka
disebut metabolit khusus atau metabolit sekunder. Metabolit khusus tumbuhan
berevolusi untuk memediasi komunikasi kimia antar spesies dan kemudian
beradaptasi untuk memiliki sifat mirip obat. Metabolit sekunder adalah senyawa
alami yang dihasilkan oleh tumbuhan yang memilki fungsi beragam dalam interaksi
ekologisnya dan memiliki aplikasi luas dalam berbagai industri, termasuk farmasi,
kosmetik, dan pertanian (Elshafie et al., 2023).

Metabolit sekunder memiliki beragam aktivitas bioligis, seperti anti kanker,
antimikroba, dan antioksidan. Menjadikannya sangat berharga bagi kesehatan dan
kesejahteraan manusia. Senyawa metabolit sekunder terdiri dari alkaloid, terpenoid,
steroid, flavonoid, dane fenolik. Distribusi senyawa metabolit sekunder dalam

tumbuhan sangat dipengaruhi oleh variasi spesies tumbuhan. Fenomena ini telah
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meimicu penggunaan tumbuhan sebagai sumber obat-obatan sejak berabad-abad
yang lalu, bahkan hingga ribuan tahun yang silam (Selwal et al., 2023).

Klasifikasi metabolit sekunder secara sederhana terdiri atas tiga kelompok
utama: 1) terpen (misalnya volatil, glikosida kardiak, karotenoid, dan sterol); 2)
fenolik (misalnya asam fenolat, kumarin, lignan, stilbena, flavonoid, tanin, dan
liginin); dan 3) senyawa yang mengandung nitrogen (misalnya alkaloid dan
glukosinolat) (Agostini-Costa et al., 2012).

Salah satu senyawa yang tergolong dalam metabolit sekunder adalah
alkaloid. Alkaloid memiliki struktur kimia sistem lingkar heterosiklis dengan
nitogen sebagai hetero atomya, kebayakan tidak berwarna, pahit, bersifat basa.
Senyawa alkaloid mempunyai sifat bioaktivitas seperti antitumor, antikanker, efek
antispasmodic, antibakteri, sebagai anestesi lokal, analgesik, obat antimalarial
(Mohammed ef al., 2019), antioksidan, antifun, anti diare, anti diabetes, dan anti
mikroba. Temulawak adalah salah satu tumbuh yang mengandung alkaloid
(Minarni ef al., 2023).

Terpenoid merupakan senyawa dengan gugus utama dengan atom karbon
kelipatan lima, baik rantai lurus maupun siklik dan biasanya memiliki aroma
(Salehi et al., 2019). Terpenoid adalah turunan terdehidrogenesi dan teroksidasi dari
senyawa terpen. Terpen adalah kelompok hidrokarbon, terutama diproduksi oleh
tumbuhan dan beberapa hewan seperti serangga. Rumus molekul terpena adalah
(C5H8)n. Terpenoid disebut juga isoprenoid hal ini karena kerangka karbonnya
sama dengan senyawa isoprena. Secara kimia, terpenoid adalah campuran unit

isoprena, yang dapat berupa rantai terbuka atau siklik, dapat mengandung ikatan
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rangkap, gugus hidroksil, gugus karbonil atau gugus fungsional lainnya. Adapun
turunan dari senyawa terpenoid yaitu triterpenoid. Triterpenoid merupakan
kerangka karbon yang berasal dari enam satuan isoprena (2 — metil — 1,3 — diena)
satuan Cs dan diturunkan dari hidrokarbon Cj asiklik, yaitu skualena (Balafif ez al.,
2013).

Terpenoid memiliki berbagai fungsi diantaranya sebagai antioksidan, anti
mikroorganisme, aromaterapi, anti diabetes (Bergman et al., 2019), penyembuh
luka, anti inflamasi, anti malaria dan beberapa aktifitas lainnya (Cox-Georgian et
al., 2019). Sirih hijau sering digunakan untuk mengatasi bau badan dan mulut,
sariawan, mimisan, keputihan pada wanita, gatal-gatal dan koreng (Syahrinastiti
dkk., 2015). Penggunaanya sebagai obat karena daun sirih hijau mengandung
minnyak atsiri yang memiliki aktivitas antibakteri (Sujono et al., 2019). Minyak
atsiri merupakan salah satu bagian dari golongan senyawa terpenoid, yaitu
monoterpen dan seskuiterpen yang mudah menguap (Cio dan Cis) (Dewi et al.,
2020).

Senyawa fenolik merupakan senyawa metabolit sekunder yang terdapat
dalam tumbuhan dengan karakteristik memiliki cincin aromatic yang mengandung
satu atau dua gugus hidroksil. Sifat dan ciri dari senyawa fenolik diantaranya yaitu
cenderung mudah larut dalam pelarut polar, dalam keadaan murni tidak berwarna,
jika kena udara akan teroksidasi menimbulkan warna gelap, membentuk komplek
dengan protein, sangat peka terhadap oksidasi enzim, mudah teroksidasi oleh basa

kuat dan menyerap sinar UV-Vis. Senyawa fenolik dibagi menjadi beberapa
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kelompok yaitu fenol sederhana dan dan asam fenolat, fenilpropanoid, flavonoid,

dan tannin (Julianto, 2019).

Senyawa fenolik pada tumbuhan befungsi sebagai antioksidan,
antiinflamasi, antibakteri, dan antikanker. Sirih merupakan salah satu dari
tumbuhan yang mengandung senyawa fenolik. Kandungan curcumine pada kunyit
dapat menghambat terjadinya reaksi cyclooxygenase (COX) sehingga dapat
menghambat dan mengurangi terjadinya inflamasi dan akan mengurangi serta
menghambat kontraksi uterus yang menyebabkan nyeri haid (Manongko et al.,
2020).

2.2.1 Ciri-ciri Tumbuhan obat

Menurut Katno (2008), Tumbuhan obat memiliki ciri-ciri khas, antara lain
sebagai berikut.

a. Mempunyai zat aktif sebagai penyembuhan pada penyakit.Tanaman yang
dijadikan sebagai obat biasanya memiliki zat aktif, di antaranya flavonoid,
alkoloid, saponin, alkoloid,tanin, dan minyak atsiri.

b. Mempunyai sifat secara turun temurun. Tumbuhan obat yang sangat sering
digunakan biasanya secara turun temurun merupakan hasil warisan nenek
moyang.

c. Mempunyai efek samping yang sangat kecil daripada obat kimia. Tumbuhan
obat memiliki manfaat yang sangat baik apabila dipertimbangkan dalam enam
aspek yaitu tepat cara penggunaannya, tepat dalam menelaah informasi

Tumbuhan obat, pemilihan Tumbuhan obat sesuai dengan indikasi penyakit,
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tepat menggunakan dosis, tepat waktu dalam mengkonsumsi Tumbuhan obat,
dan keakuratan dalam mengidentifikasi bahan baku.

2.2.2 Bagian Organ Tumbuhan yang Sering Digunakan

Menurut Kartika (2015), bagian organ tumbuhan obat yang sangat sering
digunakan sebagai bahan baku pembuatan obat diantaranya adalah akar, daun,
batang, buah, bunga, dan biji. Sedangkan menurut Mahendra (2006), terdapat
bagian organ lain yang bisa digunakan sebagai bahan pembuatan obat herbal,

di antaranya:

a. Bagian daun. Daun merupakan organ utama tempat berlangsungnya fotosintesis
dan pertukaran gas. Dalam dunia herbal, daun sering dimanfaatkan karena
mengandung senyawa metabolit sekunder seperti flavonoid, tanin, dan minyak
atsiri. Senyawa-senyawa ini memiliki berbagai aktivitas farmakologis, seperti
antioksidan, antiinflamasi, dan antibakteri. Daun juga lebih mudah diperoleh dan
diolah tanpa harus merusak tanaman secara keseluruhan. Contoh tumbuhan yang
dimanfaatkan daunnya antara lain daun sirih, daun ungu, dan daun salam.

b. Bagian akar. Akar berfungsi menyerap air dan unsur hara dari tanah serta
menyimpan cadangan makanan. Akar sering dimanfaatkan dalam pengobatan
herbal karena mengandung alkaloid, saponin, dan senyawa diuretik yang
bermanfaat untuk memperbaiki fungsi ginjal, meningkatkan imunitas, serta
membantu mengatasi peradangan. Akar juga dipercaya memiliki efek sistemik
yang kuat terhadap tubuh. Beberapa contoh akar yang sering digunakan adalah

akar alang-alang, akar seledri, dan akar pulepandak.
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c. Bagian batang. Batang adalah bagian tumbuhan yang menopang struktur tubuh
tanaman serta menyalurkan air dan nutrisi dari akar ke daun. Batang sering
mengandung senyawa lignan, resin, dan alkaloid yang memiliki aktivitas sebagai
antipiretik, analgesik, dan antiradang. Meskipun tidak sepopuler daun dan akar,
batang beberapa tanaman digunakan dalam pengobatan tradisional karena
kandungan senyawa aktifnya cukup tinggi. Contohnya adalah batang sambiloto
dan batang brotowali.

d. Bagian buah. Buah merupakan hasil dari proses pembuahan yang biasanya
mengandung biji dan berfungsi sebagai alat reproduksi generatif tanaman.
Dalam pengobatan herbal, buah dimanfaatkan karena kaya akan vitamin,
antioksidan, dan asam organik yang baik untuk sistem pencernaan dan kesehatan
umum. Buah juga dapat digunakan sebagai peluruh dahak, pencahar alami, dan
penurun tekanan darah. Beberapa buah yang sering digunakan dalam ramuan
herbal adalah buah mengkudu, buah mahkota dewa, dan buah buni.

e. Bagian bunga. Bunga adalah organ reproduktif tumbuhan yang sering memiliki
warna mencolok dan aroma khas. Bunga dimanfaatkan dalam pengobatan herbal
karena mengandung flavonoid, minyak atsiri, dan zat sedatif alami. Kandungan
ini bermanfaat sebagai penenang, antidepresan, dan obat tidur alami. Beberapa
jenis bunga seperti bunga rosella, bunga kamboja, dan bunga melati banyak
digunakan dalam bentuk infus, teh herbal, maupun ekstrak.

f. Bagian kulit batang dan kulit buah. Kulit batang atau kulit buah adalah bagian
terluar yang berfungsi sebagai pelindung tumbuhan. Bagian ini kerap

mengandung senyawa tanin, saponin, dan alkaloid yang bersifat antibakteri,
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astringen, dan antiperadangan. Kulit sering digunakan untuk mengatasi infeksi,
diare, dan gangguan saluran cerna. Kulit manggis dan kulit kayu manis adalah
dua contoh kulit tumbuhan yang banyak dimanfaatkan sebagai bahan obat.

g. Bagian rimpang. Rimpang adalah batang bawah tanah yang sering tampak
seperti akar namun berfungsi sebagai tempat penyimpanan cadangan makanan.
Rimpang kaya akan minyak atsiri, flavonoid, dan senyawa fenolik seperti
kurkuminoid dan zerumbone, yang bermanfaat sebagai antiinflamasi,
antikanker, serta hepatoprotektif. Beberapa contoh rimpang yang sangat umum
digunakan adalah kunyit, jahe, temulawak, kencur, dan lempuyang.

h. Bagian biji. Biji adalah bagian tanaman hasil fertilisasi yang berperan dalam
regenerasi tanaman baru. Dalam herbal, biji mengandung minyak esensial,
alkaloid, dan protein dengan khasiat farmakologis seperti peluruh (diuretik),
biji tumbuhan yang umum dijadikan bahan ramuan tradisional.

2.2.3 Metode Pengolahan Tumbuhan Obat

Metode pengolahan tumbuhan obat merupakan tahapan penting dalam
pemanfaatan tanaman herbal karena berperan dalam menentukan kualitas,
kestabilan, dan efektivitas senyawa aktif yang terkandung di dalamnya. Metode
seperti pengeringan, perebusan, maserasi, ekstraksi, hingga fermentasi dapat
memengaruhi keberadaan serta kadar senyawa bioaktif seperti flavonoid, alkaloid,
saponin, tanin, dan steroid. Proses pengolahan yang tidak tepat, seperti suhu terlalu
tinggi atau waktu pemanasan yang terlalu lama, dapat menyebabkan degradasi

senyawa aktif tersebut, sehingga menurunkan potensi terapeutiknya (Tiwari et al.,
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2011). Sebaliknya, metode pengolahan yang sesuai dapat meningkatkan
ketersediaan  hayati  (bioavailabilitas) senyawa dan memperkuat efek
farmakologisnya terhadap penyakit degeneratif seperti hipertensi, diabetes, jantung
koroner, dan stroke. Oleh karena itu, pemilihan metode pengolahan yang tepat
sangat menentukan keberhasilan terapi herbal, karena berhubungan langsung
dengan kestabilan fitokimia dan efektivitas penyembuhan penyakit melalui
mekanisme antioksidan, antiinflamasi, ataupun perbaikan metabolisme tubuh.
Menurut Muhlisah (2010) menyebutkan beberapa metode pengolahan

Tumbuhan obat lainnya, antara lain:

a. Merebus. Metode ini dilakukan dengan merebus bahan tanaman dalam air
menggunakan wadah seperti kendi atau panci kaca. Perebusan akan
memindahkan senyawa aktif dari simplisia ke dalam air. Untuk bahan yang keras
atau besar seperti umbi, sebaiknya dipotong tipis-tipis terlebih dahulu.

b. Menyeduh. Teknik ini serupa dengan merebus, namun digunakan pada bahan
yang lebih lunak seperti daun atau bunga. Bahan yang digunakan bisa berupa
bahan segar atau yang telah dikeringkan.

c. Memipis (Mipis). Mipis adalah teknik menghaluskan bahan Tumbuhan obat
yang masih segar menggunakan air matang dan alat pipisan. Biasanya dilakukan
setelah bahan dicuci bersih.

2.2.4 Tumbuhan Obat Penyakit Degeneratif

1. Kelor (Moringa oleifera) dapat digunakan sebagai Tumbuhan obat penyakit
degeneratif karena mengandung berbagai senyawa bioaktif seperti alkaloid,

flavonoid, steroid, glikosida dan lain-lain dapat digunakan sebagai antimikroba,
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antioksidan, antikanker, antidiabetes dan antihipertensi dan manfaat lainnya
(Berawi et al., 2019).

. Kunyit mengandung berbagai antioksidan, termasuk kurkumin yang membantu
melawan kerusakan sel dan mengurangi risiko berbagai penyakit degeneratif
seperti penyakit jantung, kanker, dan penyakit neurodegenerati (Syarif et al,
2011).

. Kencur mengandung senyawa flavonoid yang bersifat antioksidan yang dapat
membantu mencegeah pertumbuhan sel kanker (Syarif ef al, 2011).

. Jahe mengandung senyawa aktif yang berperan sebagai antioksidan,
antiinflamasi, analgesik (Syarif et al, 2011).

. Salam dalam penelitian sebelumnya membuktikan bahwa daun salam
mengandung flavonoid yang memiliki aktivitas antioksidan. Flavonoid ini
berfungsi sebagai antioksidan yang mampu mencegah oksidasi sel-sel tubuh, di
mana tingkat oksidasi yang tinggi dapat meningkatkan risiko penyakit
degeneratif. (Safitri et al, 2024).

. Pace/ Mengkudu, ekstrak daun mengkudu mengandung senyawa Alkaloid,
flavonoid, saponin dan terpenoid (Syarif et al, 2011).

. Kumis kucing memiliki kandungan antiradang, antioksidan, antibakteri, dan
antidiabetes. Manfaat tersebut berasal dari beberapa zat alami, seperti flavonoid,
triterpenoid, fenolat, sinensetin, eupatorin, glikosida, dan saponin (Syarif et al,

2011).
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Sirih merupakan tanaman merambat dengan bentuk daun seperti jantung,
mengandung minyak atsiri yang dapat mengobati penyakit asam urat, jantung,

nyeri persendian, dan stroke (Ningtias et al., 2014).

. Meniran mengandung berbagai senyawa aktif seperti flavonoid, alkaloid, dan

antioksidan yang berperan dalam mencegah penyakit degeneratif. Senyawa-
senyawa ini membantu melindungi sel-sel tubuh dari kerusakan akibat radikal
bebas dan merangsang sistem imun tubuh agar lebih optimal, sehingga dapat
mencegah terjadinya penyakit degeneratif yang disebabkan oleh stres oksidatif

dan infeksi kronis (Syarif et al/, 2011).

. Kayu manis mengandung senyawa antioksidan yang dapat mencegah penyakit

degeneratif seperti kanker, jantung koroner, hipertensi dan diabetes
(Biofarmaka IPB, 2015).

Pegagan mengandung bahan aktif yang bermanfaat untuk kesehatan dan
meningkatkan sistem imun tubuh, seperti triterpenoid, steroid, saponin (Syarif
etal,2011).

Alang-alang mengandung senyawa flavonoid, terpenoid, tannin senyawa-
senyawa ini berfungsi sebagai antioksidan, antiinflamasi, anti nyeri dan
memberikan manfaat bagi tubuh seperti efek diuretic, antipiretik (Syarif ef al,
2011).

Tapak dara putih mengandung senyawa aktif seperti alkaloid, terutama
vinblastin dan vincristine yang memiliki khasiat antikanker (Syarifet al, 2011).
Sambiloto, tanaman ini dapat dimanfaatkan sebagai penyakit degeneratif

karena dapat berperan sebagai antioksidan (Syarif et a/, 2011).
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2.3 Bioprospeksi
2.3.1 Definisi dan Tujuan Bioprospeksi

Bioprospeksi adalah suatu proses sistematis yang mencakup penelusuran,
pengelompokan, dan pengkajian terhadap produk-produk yang memiliki potensi
manfaat, seperti senyawa kimia baru, bahan aktif, gen, protein, serta informasi
genetik lainnya yang memiliki nilai ekonomi, baik secara nyata maupun potensial,
dan bersumber dari kekayaan keanekaragaman hayati (Alikodra, 2022). Sementara
itu, menurut Upadhyay dan Singh (2021), bioprospeksi juga dapat dikaitkan dengan
nutraceutical value, yakni nilai yang terdapat dalam zat gizi atau komponen
makanan yang dapat memberikan manfaat kesehatan atau medis, termasuk dalam
hal pencegahan dan pengobatan penyakit.

Dalam Peraturan Menteri Lingkungan Hidup dan Kehutanan No. P.2/2018,
bioprospeksi diartikan sebagai kegiatan eksplorasi, pengambilan, dan penyaringan
sumber daya alam hayati dengan tujuan pemanfaatan secara komersial, baik dari
aspek genetik, spesies, maupun senyawa biokimia beserta turunannya. Sedangkan
menurut definisi dari Pusat Inovasi LIPI (2004), bioprospeksi adalah proses
pencarian dan penelitian yang terstruktur terhadap senyawa kimia baru, gen,
mikroorganisme, dan produk hayati lainnya yang memiliki nilai ekonomi, yang
diperoleh dari keragaman hayati.

Dengan demikian, secara umum bioprospeksi dapat dipahami sebagai upaya
eksploratif terhadap keanekaragaman hayati untuk menemukan potensi nilai
ekonomi maupun komersialnya (Haryono M, 2020). Secara skematik bioprospeksi

dapat digambarkan sebagai berikut:
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Gambar 2.1 Alur Bioprospeksi Sumber Daya Hayati
(Sumber: Haryono et al., 2020)

Gambar di atas menggambarkan siklus bioprospeksi tumbuhan obat yang
terdiri dari lima tahapan utama yang saling terintegrasi, yaitu eksplorasi, penelitian,
produksi, komersialisasi, dan konservasi. Proses dimulai dari eksplorasi, yaitu
pencarian dan identifikasi keanekaragaman hayati tumbuhan obat di alam. Tahap
selanjutnya adalah penelitian, yang bertujuan mengungkap kandungan senyawa
aktif serta potensi farmakologis tanaman tersebut. Setelah itu, dilakukan produksi,
yakni pengolahan tanaman menjadi bahan baku obat atau produk herbal yang siap
dikembangkan. Produk hasil produksi kemudian masuk ke tahap komersialisasi,
agar dapat dimanfaatkan secara luas oleh masyarakat melalui pasar. Terakhir,
dilakukan konservasi untuk memastikan keberlanjutan sumber daya hayati yang
digunakan, baik melalui pelestarian habitat alami (in situ) maupun budidaya (ex
situ). Siklus ini menunjukkan bahwa pemanfaatan tumbuhan obat secara optimal
tidak hanya bertujuan ekonomi, tetapi juga mengedepankan keberlanjutan dan
pelestarian keanekaragaman hayati.

Menurut Pooja Bhatia dan Archana Chugh (2015), bioprospeksi merupakan

proses bertahap yang dimulai dari inventarisasi pengetahuan lokal, yakni
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pengumpulan informasi tradisional dari masyarakat mengenai pemanfaatan sumber
daya hayati, terutama tumbuhan obat. Tahap ini penting sebagai dasar ilmiah
sekaligus bentuk penghargaan terhadap kearifan lokal. Selanjutnya dilakukan
identifikasi senyawa kimia atau informasi genetik yang terkandung dalam sumber
daya tersebut, untuk mengetahui potensi bioaktifnya. Setelah itu, dilakukan
penapisan aktivitas biologis guna menilai efektivitas dan fungsi terapeutik senyawa
yang ditemukan. Tahapan berikutnya adalah pengembangan dan pengujian, di mana
senyawa aktif tersebut diformulasikan dan diuji lebih lanjut, baik secara
laboratorium maupun uji klinis. Terakhir, proses diakhiri dengan komersialisasi,
yaitu pengembangan produk dalam bentuk obat herbal, suplemen, atau produk
kesehatan lainnya yang siap dipasarkan. Kelima tahapan ini saling berkaitan dan
menjadi fondasi dalam pengembangan obat berbasis biodiversitas yang
berkelanjutan.

Sementara itu, Dwiartama et al., (2020) pengembangan bioprospeksi terdiri
atas empat tahapan utama yang sistematis dan saling terintegrasi. Tahap pertama
mencakup inventarisasi pengetahuan lokal, eksplorasi sumber daya hayati, dan
pengumpulan spesimen yang menjadi dasar awal dalam pencarian potensi bioaktif
dari alam. Tahap kedua berlanjut pada identifikasi dan isolasi senyawa aktif atau
informasi genetik, dilengkapi dengan karakterisasi serta produksi senyawa spesifik
untuk dianalisis lebih lanjut. Tahap ketiga berfokus pada penapisan (skrining) dan
konfirmasi aktivitas biologis, untuk mengetahui efektivitas terapeutik dari senyawa
yang ditemukan. Sementara itu, tahap keempat mencakup pengembangan produk,

pengujian, dan komersialisasi agar produk berbasis sumber daya hayati tersebut
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dapat digunakan oleh masyarakat secara luas. Rangkaian tahapan ini menunjukkan
bahwa bioprospeksi tidak hanya bersifat ilmiah, tetapi juga memiliki dimensi sosial,
ekologis, dan ekonomi yang saling berkaitan.

Kegiatan bioprospeksi sejalan dengan Firman Allah dalam Al-Quran Surat

Ali Imron ayat 190 sebagai berikut:

@
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Artinya: Sesungguhnya dalam penciptaan langit dan bumi, dan pergantian malam
dan siang terdapat tanda-tanda (kebesaran Allah) bagi orang yang berakal.

Shahab (2002) menyatakan bahwa dalam surat tersebut Allah menguraikan
sedikit tentang penciptaanNya serta memerintahkan agar manusia mau
memikirkannya. Dalam hal ini manusia harus memikirkan bagaimana cara agar
tumbuhan itu menghasilkan nilai tambah berupa manfaat, antara lain manfaat
sebagai obat, pangan dan berbagai manfaat lainnya.

Bioprospeksi, yang mencakup kegiatan pengolahan (processing), sejatinya
merupakan bentuk refleksi dan pemikiran atas ciptaan Allah SWT. Aktivitas ini
diwujudkan melalui pengolahan tanaman yang diciptakan oleh Allah, sehingga
dapat dimanfaatkan secara optimal oleh manusia maupun makhluk hidup lainnya.
Proses pengolahan dalam bioprospeksi ini menghasilkan nilai tambah, baik dari
segi harga yang meningkat dibandingkan sebelum diolah, maupun dari sisi
kebutuhan masyarakat yang makin besar terhadap hasil olahan tersebut.

2.3.2 Nilai Sumber Daya Hayati dalam Bioprospeksi
Bioprospeksi dipahami sebagai suatu aktivitas yang memiliki potensi besar

untuk memberikan manfaat bagi komunitas lokal, tetapi dalam pelaksanaannya
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harus diatur dengan baik agar tidak merugikan keanekaragaman hayati atau
mengabaikan hak-hak masyarakat adat sebagai pemilik pengetahuan tradisional.
Protokol Nagoya menekankan pentingnya pembagian manfaat secara adil dan
setara, yang tidak hanya terbatas pada keuntungan finansial tetapi juga mencakup
manfaat non-moneter.

Manfaat moneter yang dimaksud dapat berupa biaya akses atau biaya atas
sampel yang diambil, pembayaran di muka, royalti, hingga biaya lisensi untuk
tujuan komersialisasi. Selain itu, bisa juga berupa dukungan dana terhadap
konservasi keanekaragaman hayati, pendanaan riset, kemitraan usaha, hingga
kepemilikan bersama atas hak kekayaan intelektual. Sementara itu, manfaat non-
moneter meliputi pembagian hasil dari kegiatan riset dan pengembangan,
kolaborasi ilmiah, serta partisipasi dalam pengembangan produk berbasis sumber
daya genetik.

Hal ini juga mencakup pendidikan dan pelatihan, akses terhadap fasilitas
penyimpanan dan basis data genetik, hingga transfer teknologi dan pengetahuan
yang disepakati bersama. Di samping itu, manfaat lainnya dapat berupa
peningkatan kapasitas sumber daya manusia dan institusi lokal, keterlibatan dalam
pelatihan yang relevan dengan sumber daya genetik, serta akses informasi ilmiah
yang mendukung konservasi hayati secara berkelanjutan. Protokol Nagoya juga
mendorong kontribusi terhadap pembangunan ekonomi lokal, riset yang sesuai
dengan kebutuhan nasional seperti ketahanan pangan dan kesehatan, serta
pengakuan sosial dan pembentukan hubungan kelembagaan jangka panjang. Oleh

karena itu, bioprospeksi tidak hanya harus berorientasi pada keuntungan ekonomi,
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tetapi juga memperhatikan prinsip keadilan, keberlanjutan, dan pemberdayaan
masyarakat lokal ( Alan& Nigel, 2011).
2.3.3 Keberhasilan Biosprospeksi dalam Farmasi Ramuan Herbal

Dalam konteks pencarian obat-obatan baru dari bahan alami, kegiatan
bioprospeksi dapat dilakukan melalui dua pendekatan utama. Pertama, dengan
mengacu pada pengetahuan tradisional atau praktik pengobatan yang diwariskan
secara turun-temurun—yang dikenal dengan pendekatan etnofarmakologis. Kedua,
dengan memanfaatkan keragaman senyawa kimia dalam produk alam sebagai
bahan untuk dilakukan penyaringan secara acak. Sepanjang sejarah, alam telah
menjadi sumber utama dari sebagian besar obat-obatan yang kita kenal saat ini.
Pendekatan etnofarmakologi bahkan telah berkontribusi dalam penemuan senyawa
penting seperti morfin, kina, digitoksin, efedrin, dan tubokurarin, yang hingga kini
masth dimanfaatkan secara luas baik dalam bentuk asli maupun hasil
modifikasinya.

Kemajuan terbaru dalam bioprospeksi juga menunjukkan keberhasilan yang
signifikan melalui pendekatan tradisional ini, seperti penemuan artemisinin dan
derivatnya untuk pengobatan malaria, serta prostratin yang menunjukkan potensi
sebagai agen antivirus. Tidak hanya itu, inspirasi dari pengobatan tradisional juga
telah melahirkan pengembangan senyawa analog yang menjadi bahan aktif dalam
formulasi obat modern. Salah satu contohnya adalah podofilotoksin, senyawa yang
diambil dari tanaman Podophyllum peltatum—tanaman yang secara tradisional

digunakan masyarakat Amerika Utara untuk mengobati kutil. Senyawa tersebut
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kemudian dikembangkan lebih lanjut menjadi etoposid, salah satu agen kemoterapi
yang banyak digunakan dalam terapi kanker (Nigel, 2011)

2.3.4 Macam Biosprospeksi

1. Bioprospeksi Tradisional

Aktivitas pencarian dan pemanfaatan sumber daya hayati telah menjadi
bagian yang tidak terpisahkan dari sejarah peradaban manusia dan memainkan
peran penting dalam keberlangsungan hidup, kemampuan beradaptasi, serta proses
evolusi umat manusia. Salah satu bukti historisnya adalah penemuan mumi berusia
sekitar 5.300 tahun yang dikenal sebagai “Ice Man” di kawasan Pegunungan Alpen
Tyrolean. Mumi ini ditemukan bersama perlengkapan yang menunjukkan
pemanfaatan bahan-bahan alami seperti serat tumbuhan dan hewan, minyak, serta
lilin. Menariknya, dalam usus mumi ini ditemukan parasit jenis Trichuris trichiura,
namun tubuhnya telah diberi pengobatan berupa jamur Piptoporus betulinus, yang
diketahui mengandung senyawa minyak bersifat toksik terhadap parasit tersebut.
Selain itu, bukti arkeologis dari barat daya Ekuador mengungkapkan bahwa sekitar
10.000 tahun yang lalu, masyarakat telah membudidayakan labu siam (Cucurbita
moschata), yang menandai bahwa praktik pertanian di wilayah Amerika berawal
dari aktivitas berburu dan meramu di hutan hujan tropis.

Proses ini diiringi dengan domestikasi tanaman-tanaman penting seperti
kacang-kacangan, jagung, kakao, cabai, dan berbagai jenis labu. Pemanfaatan
sumber daya ini tidak hanya menunjang kebutuhan hidup, tetapi juga memengaruhi
perkembangan sosial dan budaya masyarakat saat itu, tanpa menyebabkan

gangguan besar terhadap ekosistem alam. Di Kosta Rika, masyarakat
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memanfaatkan beragam sumber daya hutan seperti Tumbuhan obat (misalnya akar
Cephaelis ipecacuanha dan Smilax spp.), buah-buahan, biji-bijian, hewan liar,
tanaman hias, hingga material bangunan. Namun demikian, dalam lima dekade
terakhir, penebangan kayu secara masif telah memberi dampak besar terhadap
perubahan lanskap alam di wilayah tersebut.
2. Bioprospeksi Modern

Dalam beberapa waktu terakhir, para ilmuwan di bidang pertanian semakin
giat melakukan penelitian untuk menemukan varietas lokal yang memiliki
keunggulan agronomis, seperti produktivitas hasil panen yang lebih tinggi,
ketahanan terhadap serangan hama dan penyakit, serta kemampuan beradaptasi
dengan kondisi mikrohabitat tertentu. Namun, proses pemuliaan tanaman secara
tradisional mengalami perlambatan, yang sebagian besar disebabkan oleh
minimnya investasi dalam riset serta belum optimalnya perlindungan terhadap hak
kekayaan intelektual. Jika pada masa lalu para leluhur kita melakukan bioprospeksi
langsung dari alam liar seperti hutan untuk memperoleh bahan biologis, maka
pendekatan saat ini telah berubah. Kini, tidak selalu diperlukan pemanfaatan
langsung dari bahan biologis asli untuk menciptakan suatu produk. Sebaliknya,
melalui studi mendalam terhadap karakteristik biologis bahan asli tersebut, para
peneliti dapat memahami prinsip-prinsip fungsionalnya dan menggunakannya
sebagai dasar pengembangan produk baru. Mengingat bahwa alam menyediakan
berbagai inspirasi dalam bentuk senyawa kimia, informasi genetik, dan rancangan

biologis, maka bioprospeksi masa kini dapat diklasifikasikan lebih lanjut menjadi
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bioprospeksi kimia dan bioprospeksi genetik, tergantung pada fokus sumber daya
yang digunakan.

Prospeksi kimia merujuk pada kegiatan pencarian senyawa kimia yang
terkandung dalam keanekaragaman hayati, dengan tujuan untuk mengembangkan
berbagai produk yang bernilai guna. Salah satu bentuk nyata dari prospeksi kimia
adalah proses skrining acak terhadap senyawa alam untuk menemukan kandidat
obat baru. Proses ini biasanya melibatkan pengumpulan berbagai bahan alami, baik
dari tumbuhan maupun hewan, serta mencakup pula isolasi mikroorganisme seperti
bakteri dan jamur (Mateow, 2014). Di sisi lain, prospeksi gen lebih berfokus pada
eksplorasi potensi genetik dari organisme. Secara tradisional, pemilihan fenotipe
atau ciri fisik telah menjadi dasar dalam pemuliaan tanaman dan hewan. Namun,
seiring perkembangan teknologi, pendekatan ini telah berkembang menjadi seleksi
terhadap gen-gen tertentu dari organisme liar untuk kemudian dimanfaatkan secara
lebih spesifik, termasuk dalam bentuk organisme transgenik yang memiliki
keunggulan agronomis atau fungsional tertentu (Mateow, 2014).

2.3.5 Produk Biosprospeksi
1. Simplisia

Simplisia adalah bagian dari tumbuhan yang digunakan sebagai obat, dan
merupakan bentuk bahan alami yang masih berada dalam kondisi aslinya atau
belum mengalami perubahan bentuk. Istilah ini digunakan untuk menggambarkan
bahan awal dalam pembuatan sediaan herbal. Mutu dari sediaan herbal sangat
bergantung pada kualitas simplisia yang digunakan. Ciri-ciri simplisia bermutu

tinggi di antaranya adalah bentuknya yang bersih, bebas debu, serta tidak
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mengandung bakteri. Selain itu, simplisia yang baik memiliki aroma khas dari
tanaman aslinya dan tidak berbau apek (Shofa, 2020).

Tahapan pembuatan simplisia dimulai dari sortasi basah, yaitu pemisahan
bahan segar dari kotoran dan bagian rusak untuk menjaga kebersihan awal bahan.
Setelah itu dilakukan pencucian menggunakan air bersih guna menghilangkan tanah
dan kotoran, dengan durasi singkat agar zat aktif tidak larut, terutama pada bahan
yang sensitif terhadap air. Tahap berikutnya adalah perajangan, bertujuan
mempercepat pengeringan dengan memperkecil ukuran bahan, meskipun harus
dihindari irisan yang terlalu tipis agar tidak menguapkan senyawa berkhasiat.
Proses pengeringan kemudian dilakukan untuk menurunkan kadar air hingga di
bawah 10% agar mencegah pertumbuhan mikroba dan menjaga stabilitas senyawa
aktif. Setelah kering, bahan kembali disortir dalam tahap sortasi kering guna
memastikan tidak ada kontaminan yang tersisa sebelum memasuki tahap akhir yaitu
penyimpanan, di mana simplisia disimpan dalam wadah tertutup, tidak bereaksi,
dan bebas kontaminasi agar kualitas tetap terjaga. Seluruh tahapan ini sangat
berpengaruh terhadap mutu simplisia dan efektivitas terapeutiknya (Rahmawati,
2023; Shofa, 2020; Melinda, 2014; Widodo Harto, 2021).2.

2. Serbuk

Produk bioprospeksi dalam bentuk serbuk merupakan hasil pengolahan
simplisia menjadi bentuk partikel halus yang memiliki keunggulan dalam hal daya
simpan, kemudahan konsumsi, dan efektivitas penyerapan oleh tubuh. Bentuk
serbuk memungkinkan senyawa aktif yang terkandung dalam tumbuhan obat lebih

cepat dan efisien diserap oleh sistem pencernaan karena ukuran partikelnya yang
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kecil memperbesar luas permukaan kontak dengan enzim dan cairan tubuh. Selain

itu, bentuk serbuk memungkinkan dosis yang lebih presisi dan pemanfaatan yang

praktis dalam berbagai bentuk sediaan seperti kapsul, teh celup, atau larutan instan.

Contohnya adalah serbuk jahe merah, yang memudahkan masyarakat mendapatkan

manfaat terapeutiknya tanpa perlu pengolahan dari bentuk segar. Dari sisi

keamanan, serbuk yang diproses secara higienis dan disimpan dalam wadah kedap
udara tetap aman dikonsumsi oleh penderita penyakit degeneratif, asalkan
dikonsumsi sesuai dosis anjuran dan tidak mengandung bahan tambahan yang dapat
memicu reaksi toksik atau iritasi. Dengan demikian, bentuk serbuk tidak hanya
mendukung nilai ekonomi dan distribusi produk, tetapi juga meningkatkan

bioavailabilitas senyawa aktif bagi tubuh (Eri et al., 2015).

2.3.6 Manfaat Biosprospeksi

Manfaat atau keuntungan yang akan diperoleh apabila mengembangkan
kegiatan bioprospeksi diantaranya adalah sebagai berikut:

1. Keuntungan untuk masyarakat lokal. Keuntungan untuk masyarakat lokal dapat
ditingkatkan dengan memfasilitasi keterlibatan pembagian keuntungan yang
besar bagi masyarakat yang terlibat dalam pemanfaatan sumberdaya atau
mengalokasikan keuntungan yang lebih besar untuk kepentingan konservasi dan
pembangunan berkelanjutan.

2. Konpensasi untuk keanekaragaman hayati termasuk Tumbuhan obat.
Kompensasi tidak harus selalu dalam bentuk pembayaran uang atau biaya,
namun bisa juga berupa pembagian informasi tentang tumbuhan obat, transfer

teknologi, dan pengurangan biaya untuk masyarakat setempat.
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3. Sumberdaya dan kepemilikan laha. Sumberdaya tumbuhan yang ditemukan di
suatau lahan sepenuhnya milik pemilik lahan, namun semberdaya gen dan
biokimia merupakan warisan nasional.

4. Hak kekayaan intelektual (HKI). Perlindungan HKI dapat digunakan untuk
melindungi dan memastikan kompensasi untuk inovasi dan pengetahuan dari
masyarakat lokal dan petani.

5. Kebijakan teknologi. Keuntungan jangka panjang dari bioprospeksi adalah
transfer dan pengembangan teknologi dan ilmu pengetahuan terutama dibidang
teknologi

2.3.7 Konservasi dan Biosprospeksi Tumbuhan obat

Konservasi Tumbuhan obat memiliki beberapa pengertian yang berbeda.
Secara umum, konservasi dapat diartikan sebagai usaha untuk menjaga kelestarian
lingkungan, sambil tetap mengambil manfaat dari lingkungan tersebut secara hati-
hati dan memastikan keberadaan seluruh komponennya tetap terjaga untuk
kebutuhan masa depan. Konservasi juga bisa dipahami sebagai pemanfaatan
sumber daya yang ada di dalam suatu ekosistem dengan cara terbatas. Dalam hal
ini, penting untuk memahami regulasi yang berlaku dan diperlukan inovasi serta
teknologi kreatif dalam mengelola sumber daya alam (Masruroh, 2022).

Secara khusus, konservasi Tumbuhan obat berarti upaya pelestarian, yaitu
menjaga keberlangsungan Tumbuhan obat beserta lingkungan pendukungnya agar
mutu, fungsi, dan daya dukung lingkungan tetap seimbang. Tujuan konservasi ini
adalah untuk memastikan sumber daya alam hayati tetap lestari dan dapat

mendukung upaya meningkatkan kesejahteraan serta kualitas hidup manusia secara
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berkelanjutan. Selain itu, konservasi juga bertujuan menjaga potensi dan fungsi
sumber daya Tumbuhan obat serta ekosistemnya secara harmonis dan seimbang
(Haryono, 2020).

Harvey (2011) menjelaskan bahwa konservasi Tumbuhan obat merupakan
upaya perlindungan atau pengawetan Tumbuhan obat, sebuah langkah untuk
menjaga tanaman dari kerusakan, kehancuran, atau kepunahan. Sedangkan menurut
Amalia (2020), konservasi Tumbuhan obat adalah suatu proses yang kompleks dan
berkelanjutan, yang melibatkan penentuan warisan yang harus dijaga, cara
penjagaan tersebut dilakukan, serta siapa yang berhak mengelola dan
memanfaatkannya. Konservasi bukan hanya berkaitan dengan aspek fisik, tetapi
juga menyentuh aspek budaya.

Dalam praktiknya, konservasi tidak hanya dimaknai sebagai upaya
pelestarian alam semata, tetapi juga mencakup tiga aspek penting yang saling
berkaitan. Menurut Masruroh (2022), aspek pertama adalah perlindungan, yakni
menjaga proses ekologi dan sistem penyangga kehidupan agar tetap berfungsi
secara optimal. Kedua, pelestarian, yang bertujuan mempertahankan sumber daya
alam dan keanekaragaman hayati agar tidak punah atau rusak oleh aktivitas
manusia. Ketiga, pemanfaatan, yaitu penggunaan sumber daya alam secara
bijaksana dan berkelanjutan agar tetap dapat digunakan oleh generasi saat ini tanpa
mengorbankan kebutuhan generasi mendatang. Ketiga aspek ini menjadi fondasi
penting dalam kegiatan bioprospeksi, terutama ketika mengembangkan tumbuhan
obat sebagai sumber terapi alternatif yang tetap memperhatikan keberlanjutan

lingkungan.Tujuan dan manfaan konservasi Tumbuhan obat ialah tidak hanya bagi
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lingkungan tetapi juga bagi kesejahteraan manusia. Melalui kegiatan konservasi,
kelestarian dan manfaat Tumbuhan obat dapat terus dinikmati.
Menurut Harvey (2011), terdapat lima tujuan konservasi tanaman obat
terhadap ekosistem, yaitu:
1. Melindungi kekayaan ekosistem alam dan menjaga kelangsungan proses-proses
ekologi serta keseimbangan ekosistem secara berkelanjutan.
2. Melindungi spesies flora dan fauna yang langka atau hampir punah.
3. Melestarikan ekosistem yang memiliki nilai keindahan, keunikan, dan daya tarik
tertentu.
4. Mencegah kerusakan ekosistem yang disebabkan oleh faktor-faktor alami,
mikroorganisme, atau aktivitas manusia.
5. Menjaga kualitas lingkungan agar tetap terpelihara dan mendukung kehidupan.
Selain manfaat bagi lingkungan, konservasi Tumbuhan obat juga berfungsi
untuk mengoptimalkan potensi khasiat dari tanaman tersebut. Kerusakan
lingkungan dapat menyebabkan bencana yang berakibat pada kerugian besar,
termasuk kehilangan sumber genetik penting untuk pengembangan bahan pangan
dan obat-obatan (Masruroh, 2022).
2.3.8 Hubungan Bioprospeksi dengan Konservasi pada Tumbuhan Obat
Kegiatan bioprospeksi sangat bergantung pada keberlangsungan konservasi.
Konservasi Tumbuhan obat memastikan ketersediaan bahan baku yang dibutuhkan
dalam proses bioprospeksi tetap terjaga dalam jangka panjang.
Sebagai contoh, pengetahuan masyarakat tentang manfaat tanaman

temulawak sebagian besar hanya sebatas untuk menambah nafsu makan.
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Pengetahuan ini diwariskan secara turun-temurun dan belum dioptimalkan untuk
pengembangan nilai tambah melalui bioprospeksi. Padahal di Indonesia, meskipun
pelayanan kesehatan modern sudah maju, penggunaan pengobatan tradisional oleh
masyarakat tetap tinggi. Ini menunjukkan bahwa potensi untuk mengembangkan
bioprospeksi Tumbuhan obat di Indonesia masih sangat besar (Harvey, 2011).

Bioprospeksi Tumbuhan obat adalah aktivitas yang mengolah dan
memanfaatkan tanaman sebagai salah satu sumber daya kehidupan. Di sisi lain,
konservasi bertujuan memastikan bahwa manfaat dari nilai tambah tersebut bisa
terus diperoleh secara berkelanjutan. Salah satu contoh aplikasinya adalah dalam
bentuk pemanfaatan simplisia. Simplisia sebagai bahan baku Tumbuhan obat
memiliki banyak kelebihan, seperti ketahanan produk lebih lama, aman dari
pertumbuhan mikroba, lebih praktis dalam penyimpanan dan konsumsi, pasar lebih
luas, serta bisa mendukung penggunaan Tumbuhan obat secara terus menerus
(Masruroh, 2022).
2.4 Penyakit Degeneratif
2.4.1 Penyakit dalam Prespektif Al-Quran

Islam ialah agama yang sempurna dan mulia, dibuktikan dengan pengaturan
tatanan kehidupan yang didasarkan pada Al-Qur’an dan Hadist. Berbagai aspek
dalam kehidupan manusia diatur secara sempurna termasuk dalam bidang
kesehatan. Islam dan kesehatan memiliki hubungan yang sangat erat, dalam islam
mengajarkan umatnya menjaga kesehatan baik fisik, mental, maupun spiritual. Hal

ini penting untuk menjaga kualitas hidup dan menjalankan hidup dengan baik.
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Penyakit yang diturunkan oleh Allah SWT memiliki tujuan untuk
menyadarkan kita bahwa Allah memiliki satu nama yang sangat indah yakni Asy-
Syafi’ (Maha Menyembuhkan), dengan sifat manusia yang terkadang tidak
bersyukur atas nikmatnya: Innal insana lakafurun mubin (Sungguh, manusia itu
pengingkar (nikmat tuhan) yang nyata); Innal insana lirabbihi lakanud (sungguh,
manusia itu sangat ingkar, (tidak bersyukur) kepada tuhannya) Allah mengirimkan
kesulitan berupa penyakit untuk umatnya. Sehingga kita kembali kepada-Nya,
mengingat kelemahan kita, merendahkan diri dihadapan-Nya, dan menemukan
indahnya nama Allah. Karena itu kesehatan merupakan nikmat terbesar yang
diberikan kepada hamba-Nya (Sarianti ef al., 2023). Sedangkan penyakit menjadi
pengingat bagi hamba-Nya dan pasti akan ada obat dari berbagai penyakit yang
diberikan oleh-Nya.

Ketika Allah menciptakan penyakit maka Allah juga menciptakan obat
sebagai penyembuh. Pengobatan penyakit dalam Islam merupakan salah satu aspek
penting dalam kehidupan umat Islam. Islam mengajarkan bahwa Allah SWT adalah
Sang Penyembuh segala penyakit, dan manusia dianjurkan untuk berikhtiar mencari
obat dan menyembuhkan diri. Dalam Al-Qur'an dan Hadits, terdapat banyak ayat
dan hadis yang menjelaskan tentang pengobatan penyakit. Salah satunya yang
terkandung dalam Surat Al-Isra' ayat 82:

St ) bl 555 Y5 it ball 428 55 £1a 5h Lo ol A0 s U3

"Dan Kami turunkan dari Al-Qur'an suatu yang menjadi penawar dan

rahmat bagi orang-orang yang beriman."
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2.4.2 Pengertian Penyakit Degenartif

Degeneratif diartikan sebagai proses penurunan fungsi organ dan jaringan
tubuh secara bertahap tanpa sebab yang diketahui. Kondisi ini berakhir pada sel
saraf yang sebelumnya berfungsi secara normal menjadi semakin buruk sehingga
tidak berfungsi sama sekali. Degeneratif menunjukkan proses yang lebih cepat
daripada neuron akibat timbulnya produk-produk degeneratif dan reaksi
penghancur sel yang hebat. Penyakit seperti ini menunjukkan adanya penurunan
daya tahan sel saraf dan mengakibatkan kematian sel lebih cepat (Suiraoka, 2016).

Penyakit degeneratif merupakan kelompok penyakit kronis yang progresif
dan dapat berdampak serius terhadap fungsi organ tubuh, bahkan berpotensi
menyebabkan kematian. Penyakit degeneratif diantaranya adalah penyakit
kardiovaskuler (jantung dan pembuluh darah), osteoporosis, hipertensi, diabetes,
dan kanker (Yulastri, 2023). Suiraoka, (2016) menambahkan penyakit degeneratif
merupakan gangguan dimana terjadinya penurunan fungsi struktur tubuh yang
terjadi secara bertahap. Penyebab utama peningakatan penyakit ini ialah perubahan
gaya hidup, seperti pola makan dan gaya hidup.
2.4.3 Jenis Penyakit Degeneratif dan Patofiologi Secara Umum

Beberapa jenis penyakit degeneratif yang umum ditemukan antara lain:
1. Hipertensi

Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang berkontribusi terhadap
penyakit kardiovaskular dan komplikasi lainnya. Hipertensi atau peningkatan
tekanan darah tinggi adalah ketika tekanan darah sistolik yang sama dengan atau di

atas 140 mmHg dan atau tekanan darah diastolik sama dengan atau di atas 90
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mmHg. Hipertensi pada usia muda mempengaruhi 1 dari 8 orang dewasa berusia
antara 20 dan 40 tahun. Faktor sosial ekonomi, serta adanya perubahan gaya hidup
merupakan faktor risiko penting timbulnya hipertensi pada seseorang termasuk usia
dewasa muda (21-40 tahun) (Unger et al., 2020).

Patofisiologi penyakit hipertensi adalah ketika kondisi peningkatan tekanan
darah sistemik yang persisten. Tekanan darah sendiri adalah hasil dari curah
jantung/ cardiac output dan resistensi pembuluh darah perifer total (Hamrahian,
2017). Hipertensi melibatkan interaksi berbagai sistem organ dan berbagai
mekanisme. Sekitar 90 % hipertensi merupakan hipertensi essensial yang tidak
diketahui penyebabnya, namun faktor yang berperan penting dalam hipertensi
essensial ini antara lain genetik, aktivasi sistem neurohormonal seperti sistem saraf
simpatis dan sistem renin-angiotensin-aldosteron, dan peningkatan asupan garam.
Hipertensi sekunder yang penyebabnya dapat ditentukan (10%), antara lain
kelainan pembuluh darah ginjal, gangguan kelenjar tiroid (hipertiroid), penyakit
kelenjar adrenal (hiperaldosteronisme) (Hamrahian, 2017). Hipertensi hormonal
biasanya mengacu pada gangguan kelenjar adrenal termasuk kelebihan
glukokortikoid (kortisol), peningkatan aldosterone, dan peningkatan katekolamin
(Rahmawati et al., 2023).

2. Jantung

Penyakit jantung adalah suatu keadaan jantung yang tidak dapat melakukan
fungsinya dengan baik, sehingga jantung sebagi pemompa darah dan okdigen ke
seluruh tubuh terganggu. Terganggunya peredaran oksigen dan darah tersebut dapat

disebabkan karena otot jantung yang melemah, adanya celah antara serambi kiri
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dan serambi kanan yang mengakibatkan darah bersih dan darah kotor tercampur
(Anies, 2017).

Patofisiologi penyakit jantung: Penyakit jantung terutama penyakit jantung
koroner terjadi dimulai dari penyumbatan pembuluh jantung oleh plak pada
pembuluh darah. Penyumbatan pembuluh darah pada awalnya disebabkan
peningkatan kadar kolesterol LDL (lowdensity lipoprotein) darah berlebihan dan
menumpuk pada dinding arteri sehingga aliran darah terganggu dan juga dapat
merusak pembuluh darah. Penyakit jantung memiliki tanda dan gejala yang khas
diantaranya adalah penderita sering mengeluh emah dan kelelahan. Penderita
mengalami nyeri dada dan sesak nafas, dada seperti tertekan benda berat, bahkan
terasa panas dan seperti diremas (Anies, 2017).

3. Diabetes Melitus

Diabetes melitus atau kencing manis merupakan penyakit menahun yang
dapat diderita seumur hidup. Penyakit ini disebabkan oleh gangguan metabolism
yang terjadi pada organ pancreas yang ditandai dengan peningkatan gula darah atau
sering disebut dengan kondisi hiperglikemia yang disebabkan karena menurunnya
jumlah insulin dari pankreas. Penyakit DM dapat menimbulkan berbagai
komplikasi baik makrovaskuler maupun mikrovaskuler. Penyakit DM dapat
mengakibatkan gangguan kardiovaskular yang dimana merupakan penyakit yang
terbilang cukup serius jika tidak secepatnya diberikan penanganan sehingga mampu
meningkatkan penyakit hipertensi dan infark jantung (Sihotang, 2017). Diabetes
memiliki 2 tipe yakni diabetes melitus tipe 1 yang merupakan hasil dari reaksi

autoimun terhadap protein sel pulau pankreas, kemudian diabetes tipe 2 yang mana
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disebabkan oleh kombinasi faktor genetik yang berhubungan dengan gangguan
sekresi insulin, resistensi insulin dan faktor lingkungan seperti obesitas, makan
berlebihan, kurang makan, olahraga dan stres, serta penuaan (Sihotang, 2017).

Patofisiologi penyakit diabetes melitus: pada diabetes tipe I sel beta
pankreas telah dihancurkan oleh proses autoimun, sehingga insulin tidak dapat
diproduksi. Hiperglikemia terjadi karena produksi glukosa yang tidak dapat diukur
oleh hati. Meskipun glukosa dalam makanan tetap berada di dalam darah dan
menyebabkan hiperglikemia postprandial (setelah makan), glukosa tidak dapat
disimpan di hati. Jika konsentrasi glukosa dalam darah cukup tinggi, ginjal tidak
akan dapat menyerap kembali semua glukosa yang telah disaring. Akibatnya,
muncul dalam urine (kencing manis). Saat glukosa berlebih diekskresikan dalam
urine, limbah ini akan disertai dengan ekskreta dan elektrolit yang berlebihan.
Kondisi ini disebut diuresis osmotik. Kehilangan cairan yang berlebihan dapat
menyebabkan peningkatan buang air kecil (poliuria) dan haus (polidipsia) (Lestari
etal., 2021)..

Kekurangan insulin juga dapat mengganggu metabolisme protein dan
lemak, yang menyebabkan penurunan berat badan. Jika terjadi kekurangan insulin,
kelebihan protein dalam darah yang bersirkulasi tidak akan disimpan di jaringan.
Dengan tidak adanya insulin, semua aspek metabolisme lemak akan meningkat
pesat. Untuk mengatasi resistensi insulin dan mencegah pembentukan glukosa
dalam darah, diperlukan peningkatan jumlah insulin yang disekresikan oleh sel beta
pankreas. Pada penderita gangguan toleransi glukosa, kondisi ini terjadi akibat

sekresi insulin yang berlebihan, dan kadar glukosa akan tetap pada level normal
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atau sedikit meningkat. Namun, jika sel beta tidak dapat memenuhi permintaan
insulin yang meningkat, maka kadar glukosa akan meningkat dan diabetes tipe II
akan berkembang (Lestari et al., 2021).

4. Kanker

Kanker adalah sekelompok penyakit yang bisa menyerang hampir semua
bagian tubuh. Penyakit ini terjadi karena pertumbuhan dan pembelahan sel yang
tidak terkendali, sehingga membentuk kumpulan sel abnormal yang disebut tumor.
Kanker bisa dibagi menjadi beberapa jenis, seperti karsinoma, sarkoma, limfoma,
dan leukemia. Memahami bagaimana kanker berkembang sangat penting untuk
diagnosis, pengobatan, dan pencegahan yang tepat. Kanker ditandai dengan
pertumbuhan sel yang tidak normal dan bisa menyebar ke bagian tubuh lain. Ini
berbeda dengan tumor jinak, yang tidak menyebar. anda dan gejala kanker yang
mungkin muncul antara lain: muncul benjolan, pendarahan yang tidak biasa, bentuk
yang tidak sembuh-sembuh, penurunan berat badan tanpa sebab yang jelas, dan
perubahan kebiasaan buang air besar (Jones, 2023).

Patofisiologi kanker: Patofisiologi atau bagaimana kanker berkembang di
dalam tubuh itu melalui beberapa tahap. Tahap pertama disebut inisiasi, yaitu ketika
terjadi mutasi (perubahan) pada DNA sel. Mutasi ini bisa mengaktitkan onkogen
(gen yang mendorong pertumbuhan sel) atau menonaktitkan gen penekan tumor
(gen yang biasanya menghambat pertumbuhan sel). Tahap kedua disebut promosi,
di mana sel-sel yang sudah bermutasi itu mulai terdorong untuk membelah dan
tumbuh dengan cepat. Akhirnya, terbentuk kumpulan kecil sel-sel abnormal. Tahap

ketiga adalah progresi, di mana sel-sel abnormal terus berkembang biak dan tumbuh
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menjadi tumor. Tumor ini bisa menyerang jaringan di sekitarnya dan bahkan
menyebar ke bagian tubuh lain melalui aliran darah atau sistem getah bening
(limfatik) (Jones, 2023).
5. Penyakit Neurodegeneratif
Neurodegenerasi adalah istilah yang menggambarkan kematian neuron baik
di sistem saraf pusat maupun perifer. Ketika memengaruhi sistem saraf pusat, ia
bertanggung jawab atas penyakit seperti penyakit Alzheimer, penyakit Parkinson,
gangguan Huntington, sklerosis lateral amiotrofik, dan patologi lain yang jarang
terjadi. Ada beberapa elemen patofisiologi umum yang dimiliki bersama dalam
penyakit neurodegeneratif. Faktor yang umum adalah stres oksidatif (OS) dan
respons inflamasi. Sayangnya, kondisi ini sulit diobati. Karena beban yang
disebabkan oleh perkembangan penyakit ini dan kurangnya pengobatan yang
efektif secara bersamaan, pendekatan terapeutik yang dapat menargetkan intersepsi
perkembangan neurodegenerasi sedang diselidiki secara luas (Errea et al., 2015).
Penyakit neurodegeneratif merupakan kelompok gangguan neurologis yang

ditandai oleh hilangnya fungsi dan struktur neuron secara progresif (De Vos ef al.,
2017). Meskipun berbagai penyakit dalam kelompok ini memiliki manifestasi klinis
yang berbeda, menurut David et al., (2023) mereka sering berbagi mekanisme
patofisiologis yang serupa, antara lain:
a. Akumulasi Protein Abnormal: Penyakit seperti Alzheimer dan Parkinson

ditandai oleh penumpukan protein misfolded, seperti beta-amiloid dan tau pada

Alzheimer, serta alfa-sinuklein pada Parkinson. Akumulasi ini membentuk

agregat yang mengganggu fungsi seluler dan menyebabkan kematian neuron.
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b. Disfungsi Mitokondria dan Stres Oksidatif: Kerusakan pada mitokondria
mengganggu produksi energi seluler dan meningkatkan produksi radikal bebas,
yang selanjutnya merusak komponen seluler lainnya.

c. Neuroinflamasi: Aktivasi mikroglia dan astrosit sebagai respons terhadap
kerusakan neuron dapat melepaskan sitokin pro-inflamasi, yang memperparah
kerusakan jaringan saraf.

d. Gangguan Transportasi Aksonal: Disfungsi dalam sistem transportasi aksonal
menghambat distribusi protein dan organel penting, yang esensial untuk
kelangsungan hidup neuron.

e. Disfungsi Sinaptik dan Jaringan Neuronal: Kerusakan pada sinaps dan jaringan
neuronal mengganggu komunikasi antar neuron, yang berkontribusi pada
penurunan fungsi kognitif dan motorik.

6. Osteoarthritis atau penyakit sendi degeneratif

Osteoarthritis adalah penyakit degeneratif pada sendi yang ditandai gejala
patologis pada seluruh struktur sendi, adanya kerusakan tulang rawan sendi,
munculnya skelerosis dan osteofit pada tepi tulang, meregangnya kapsul sendi,
timbul peradangan dan lemahnya otot-otot disekitar sendi. Salah satu gejala
osteoarthritis lutut adalah adanya nyeri lutut. Adanya nyeri lutut menyebabkan
seseorang takut melakukan aktivitas atau gerakan sehingga menurunkan kualitas

hidupnya (Ismaningsing et al., 2018).

Patofisiologi penyakit osteoarthritis: prosesnya melibatkan kerusakan
tulang rawan yaitu ketidakseimbangan antara sintesis dan degradasi matriks

ekstraseluler menyebabkan kerusakan tulang rawan, ditandai dengan fibrilasi,
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fisura, dan wulserasi. Perubahan tulang subkondral yaitu penebalan tulang

subkondral dan pembentukan osteofit terjadi sebagai respons terhadap stres

mekanik dan peradangan. Peradangan synovial yaitu Inflamasi pada membran
sinovial menghasilkan sitokin pro-inflamasi seperti IL-1f dan TNF-o0, yang
mempercepat degradasi tulang rawan. Serta faktor risiko yaitu usia lanjut, obesitas,

trauma sendi, dan predisposisi genetik (Hunter et al., 2019).

7. Penyakit tidak langsung penyebab degeneratif

a. Kolestrol (hiperkolesterolemia). Kolesterol tinggi sendiri bukanlah penyakit
degeneratif, tetapi dapat meningkatkan risiko penyakit degeneratif, terutama
yang terkait dengan penyakit jantung dan stroke. Jika kolesterol tinggi tidak
terkontrol, bisa menyebabkan penyumbatan pembuluh darah yang akhirnya
berujung pada penyakit jantung koroner, stroke, atau aterosklerosis yang
memang termasuk dalam kategori penyakit degeneratif karena melibatkan
proses perusakan atau penuaan pada jaringan tubuh (Mendis et al., 2011).

b. Asam Urat (hiperurisemia). Asam urat tinggi yang mengarah pada kondisi gout
(rematik gout) juga bukan penyakit degeneratif, tetapi dapat menyebabkan
peradangan sendi yang dapat merusak sendi jika tidak diobati dengan baik. Gout
bisa menambah risiko terhadap kerusakan jangka panjang pada sendi, yang
merupakan proses degeneratif, jika serangan asam urat berulang. Ini membuat
gout bisa dipandang sebagai faktor yang memperburuk kondisi degeneratif di

sendi, seperti osteoarthritis (Dalbeth et al., 2016).
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2.4.4 Faktor Penyebab Umum Penyakit Degeneratif

Faktor-faktor utama penyebab penyakit degeneratif adalah pola makan tidak
sehat, kurang beraktifitas fisik, mengkonsumsi rokok, serta meningktanya stress
dan paparan penyakit degeneratif lainnya. Berikut penjelasan dari masing-masing
penyebab utama penyakit degeneratif menurut Suiraoka, (2016):
1. Penuaan

Resiko penyakit degeneratif meningkat seiring dengan bertambannya usia
karena penurunan kemampuan regenratif tubuh
2. Pola Makan yang Tidak Sehat

Perubahan sosial ekonomi dan selera makan masyarakat mengakibatkan
perubahan pola makan yang cenderung menjauhkan konsep makan seimbang,
sehingga berdampak negative terhadap kesehatan dan gizi makanan yang
dikonsumsi. Pola makan tinggi lemak, jenuh, dan gula meningkatkan radikal bebas
yang akhirnya mengakibatkan perubahan pola penyakit dari infeksi ke penyakit
kronis non infeksi atau memicu munculnya penyakit degeneratif.
3. Kurangnya Aktifitas Fisik

Aktivitas fisik adalah pergerakan anggota tubuh yang menyebabkan
pengeluaran tenaga yang penting bagi tubuh manusia dan pemeliharaan kesehatan
fisik, mental, serta kualitas hidup yang menyebabkan tubuh tetap sehat dan bugar
setiap hari. Kemajuan teknologi saat ini mempunyai pengaruh langsung dan tidak
langsung terhadap kurangnya aktifitas fisik. Tersedianya alat-alat teknologi seperti
gadget dapat mengurangi aktivitas fisik tetapi teknologi juga bisa meningkatkan

aktivitas fisik jika teknologi tersebut digunakan secara baik.
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4. Konsumsi Rokok

Kebiasaan merokok merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit
degeneratif, terutama karena kandungan nikotin dan berbagai zat kimia berbahaya
lainnya dalam rokok. Nikotin bersifat adiktif dan dapat memicu peningkatan denyut
jantung serta tekanan darah, yang dalam jangka panjang mempercepat kerusakan
sistem kardiovaskular. Selain itu, proses pembakaran rokok menghasilkan radikal
bebas dalam jumlah tinggi yang dapat menyebabkan stres oksidatif, yaitu
ketidakseimbangan antara produksi radikal bebas dan kemampuan tubuh untuk
menetralkannya. Stres oksidatif ini memicu kerusakan sel dan jaringan tubuh secara
progresif, termasuk pada pembuluh darah, paru-paru, dan otak, sehingga
berkontribusi terhadap perkembangan penyakit degeneratif seperti penyakit jantung
koroner, stroke, dan kanker. Oleh karena itu, paparan nikotin dan radikal bebas dari
rokok menjadi kombinasi berbahaya yang mempercepat proses degenerasi sel dan
memperburuk kondisi kesehatan secara menyeluruh.
5. Meningkatnya Stressor dan Paparan Penyebab Penyakit Degeneratif

Stress merupakan tekanan yang menimbulkan reaksi fisik dan emosional.
Banyak hal yang berpotensi dapat menyebabkan stress yang dikelnal dengan istilah
stressor. Dampak stress terhadap kesehatan lebih berpengaruh secara nyata, karena
kecenderungan yang dialami oleh orang yang mengalami stress mengakibatkan
perilaku tidak sehat muncul seperti minum minuman beralkohol secara berlebihan,

merokok, mengkonsumsi narkoba dan sebagainya.
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2.4.5 Dampak Penyakit Degeneratif terhadap Masyarakat dan Sistem
Kesehatan

1. Beban Ekonomi dan Sosial

Penyakit degeneratif, seperti penyakit jantung, diabetes, dan osteoartritis,
menimbulkan beban ekonomi yang signifikan bagi individu, keluarga, dan sistem
kesehatan. Biaya pengobatan jangka panjang, kehilangan produktivitas, dan
kebutuhan akan perawatan jangka panjang meningkatkan tekanan finansial pada
rumah tangga dan negara (Fatihaturahmi ez al., 2023).. Selain itu, keluarga sering
kali harus menyediakan perawatan informal, yang dapat menyebabkan stres
emosional dan kelelahan (Wang et al., 2024).
2. Peningkatan Morbiditas dan Mortalitas

Penyakit degeneratif berkontribusi pada peningkatan angka morbiditas dan
mortalitas di masyarakat. Kondisi ini sering kali bersifat kronis dan progresif,
menyebabkan penurunan kualitas hidup dan kematian dini. Di Indonesia,
peningkatan prevalensi penyakit degeneratif telah menjadi tantangan utama dalam
sistem kesehatan nasional (Fatihaturahmi et al., 2023).
3. Tekanan terhadap Sistem Kesehatan

Sistem kesehatan menghadapi tekanan besar dalam menangani penyakit
degeneratif. Kebutuhan akan layanan kesehatan jangka panjang, rehabilitasi, dan
manajemen penyakit kronis memerlukan sumber daya yang besar. Hal ini dapat
mengalihkan perhatian dan dana dari layanan kesehatan lainnya, serta
menimbulkan tantangan dalam penyediaan layanan yang berkualitas dan terjangkau

(Wang et al., 2024).
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4. Kesenjangan Akses dan Ketimpangan Kesehatan

Akses terhadap pencegahan, diagnosis, dan pengobatan penyakit
degeneratif sering kali tidak merata, terutama di daerah terpencil atau pada
kelompok masyarakat dengan status sosial ekonomi rendah. Hal ini memperburuk
ketimpangan kesehatan dan memperbesar beban penyakit di kelompok yang sudah
rentan (Agustiningrum et al., 2018).
2.4.6 Pengobatan Herbal

Pengobatan herbal merupakan bagian dari pengobatan tradisional yang
menggunakan bahan-bahan alami, terutama dari tumbuh-tumbuhan, untuk
mencegah dan mengobati berbagai penyakit (Siloam Hospital, 2023). Tumbuhan
obat menjadi komponen utama karena mengandung berbagai senyawa bioaktif
seperti flavonoid, alkaloid, saponin, tanin, dan minyak atsiri yang telah terbukti
memiliki aktivitas farmakologis, seperti antiinflamasi, antioksidan, dan
antimikroba. Selain itu, tumbuhan mudah diakses, relatif aman jika digunakan
dengan benar, dan secara historis telah digunakan oleh masyarakat secara turun-
temurun. Menurut WHO (World Health Organization, 2013), sekitar 80% populasi
di negara berkembang masih mengandalkan pengobatan tradisional berbasis
tumbuhan karena efektivitasnya dan keterjangkauannya. Oleh karena itu,
keberadaan tumbuhan obat sangat penting dalam praktik pengobatan herbal, baik
dalam konteks tradisional maupun sebagai dasar pengembangan obat modern
berbasis alam.

Di Indonesia, Badan Pengawas Obat dan Makanan (BPOM)

mengklasifikasikan obat herbal ke dalam tiga kategori, yaitu jamu, obat herbal
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terstandar (OHT), dan fitofarmaka. Jamu adalah ramuan tradisional yang digunakan
berdasarkan pengalaman turun-temurun. OHT adalah obat herbal yang telah
dibuktikan secara ilmiah melalui uji praklinik. Fitofarmaka adalah obat herbal yang
telah melalui uji klinik dan memenuhi standar seperti obat modern. Obat herbal
dapat berupa sediaan serbuk, pil, kapsul, atau cairan yang dibuat dari ekstrak
tanaman. Proses pembuatannya tidak menggunakan bahan kimia sintetis, sehingga
dianggap lebih alami dan minim efek samping jika digunakan dengan benar.
2.4.7 Perkembangan Pengobatan Herbal untuk Penyakit Degeneratif

Penggunaan pengobatan herbal sebagai alternatif terapi penyakit
degeneratif semakin berkembang seiring meningkatnya kesadaran masyarakat akan
efek samping dari obat kimia dan pentingnya gaya hidup sehat. Penyakit
degeneratif seperti hipertensi, diabetes melitus, osteoarthritis, kanker, dan penyakit
jantung kini tidak hanya ditangani dengan terapi medis modern, tetapi juga
dikombinasikan dengan pemanfaatan Tumbuhan obat yang telah terbukti secara
empiris dan ilmiah.
1. Dukungan riset dan ilmiah

Penelitian terhadap khasiat Tumbuhan obat untuk penyakit degenaratif
semakin meningkat. Misalnya, penelitian menunjukkan bahwa temulawak
(Curcuma xanthorrhiza) memiliki aktivitas antiinflamasi dan antioksidan yang
berperan dalam menghambat kerusakan sel akibat stres oksidatif, yang merupakan
salah satu penyebab penyakit degeneratif (Rosidi ez al., 2014). Selain itu, sambiloto
(Andrographis paniculata) juga telah diteliti memiliki efek antihiperglikemik dan

hepatoprotektif yang bermanfaat bagi penderita diabetes dan gangguan hati karena
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memiliki kandungan zat aktif andrographolide yang bisa mengembalikan fungsi
hati dengan baik dan membuat kadar enzim hati di dalam darah menjadi normal
(Elisabeth, et al., 2022). Adapun penelitian yang dilakukan Sabty et al., (2021)
tentang pemanfaatan Tumbuhan obat oleh penderita penyakit degeneratif
menyimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara penyakit degeneratif
dengan masyarakat yang melakukan pemanfaatan, pengolahan, dan jenis
Tumbuhan obat untuk mengurangi gejala penyakit degeneratif yang dirasakan. Satu
lagi studi pada tanaman kelor untuk penyakit degeneratif dilakukan karena ekstrak
tanaman herbal kelor (Moringa oleifera) yang mengandung berbagai phytochemical
seperti alkaloid, flavonoid, steroid, glikosida dan lain-lain dapat digunakan sebagai
antimikroba, antioksidan, antikanker, antidiabetes dan antihipertensi dan manfaat
lainnya (Husein ef al., 2022).
2. Pengembangan produk herbal modern

Saat ini, Tumbuhan obat tidak hanya digunakan dalam bentuk tradisional
seperti rebusan atau ramuan, tetapi telah dikembangkan menjadi produk modern
dalam bentuk kapsul, tablet, ekstrak cair, hingga suplemen kesehatan. Inovasi ini
memudahkan masyarakat dalam mengonsumsi obat herbal secara praktis dan
higienis (BPOM RI, 2021).
3. Peran pemerintah dan Lembaga penelitian

Pemerintah melalui Kementerian Kesehatan RI dan lembaga seperti Badan
Pengawas Obat dan Makanan (BPOM) mendorong pengembangan fitofarmaka
produk herbal yang telah melalui uji praklinis dan klinis,untuk meningkatkan

legitimasi obat herbal di kalangan medis (Kemenkes RI, 2020). Selain itu, riset
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mengenai herbal lokal terus didorong oleh perguruan tinggi dan lembaga penelitian
seperti LIPT dan BRIN.
2.5 Griya Jamu Siti Ara

Lokasi Griya Jamu Siti Ara terletak di Jalan Imam Bonjol, Gang 1, No. 16,
Kota Batu, Jawa Timur. Griya Jamu Siti Ara memiliki lokasi yang strategis untuk
dijangkau, karena berdekatan dengan pusat Kota Batu seperti Alun-Alun Batu, Batu
Lippo Mall, Batu Wonderland, dan Pasar Besar Kota Batu. Tempat Griya Jamu Siti
Ara digunakan sebagai workshop dan tempat konsultasi kesehatan.

Gagasan pendirian Griya Jamu Siti Ara bermula dari tugas yang dijalankan
oleh Dra. Siti Hidjarti Arlina dan Ir. Wahju Suprapto di Balai Materia Medica,
sebuah unit pelaksana teknis (UPT) di bawah Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur
yang fokus pada informasi terkait Tumbuhan obat. Tugas utama Balai Materia
Medica adalah memberikan penyuluhan serta pembinaan dalam pengenalan dan
pemanfaatan Tumbuhan obat, termasuk dalam hal pengolahan tanaman menjadi
makanan dan minuman sehat melalui proses sederhana (Athiroh, 2021).

Seiring dengan meningkatnya minat masyarakat terhadap produk-produk
Tumbuhan obat dan tingginya permintaan pasar, muncullah ide untuk
mengembangkan usaha berbasis Tumbuhan obat. Berbekal dari gagasan tersebut,
pada tanggal 18 Juli 1998 didirikanlah UMKM Alindra Wisma yang bergerak di
bidang produksi minuman instan dan makanan sehat berbahan dasar Tumbuhan
obat, setelah sebelumnya memperoleh izin produksi resmi dari Dinas Kesehatan

Kabupaten Malang dengan nomor izin Dep.Kes RI SP: 318/13.26/1997.
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Dengan berkembangnya industri makanan dan minuman kesehatan
berbahan tradisional, Alindra Wisma memperluas jangkauan produknya ke arah
produk obat-obatan, jamu racik, dan kapsul berbahan herbal. Menyesuaikan dengan
pengembangan tersebut, pada 21 November 2002, UMKM ini berganti nama
menjadi UMKM Siti Ara, atau lebih dikenal masyarakat sekitar dengan sebutan
"Griya Jamu Siti Ara."

Melihat potensi besar Indonesia, khususnya Provinsi Jawa Timur, yang kaya
akan Tumbuhan obat, perusahaan ini kemudian memperluas usahanya dengan
mendirikan usaha baru di bidang penyediaan Tumbuhan obat. Tepat pada 4 Mei
2002, lahirlah UMKM Hijrah, yang didirikan bersebelahan dengan UMKM Siti
Ara.

Selanjutnya, pada 16 Juni 2005, UMKM Hijrah bertransformasi menjadi
Herba Medica Centre (HMC). Pendirian HMC bertujuan untuk berpartisipasi dalam
program pemerintah, yakni pemerataan pelayanan kesehatan menuju visi "Semua
Sehat di Tahun 2010." Sejak tahun 1998, perusahaan ini telah secara konsisten
mengembangkan produk berbahan Tumbuhan obat untuk menjaga eksistensinya di
tengah perubahan zaman. Hingga satu dekade kemudian, perusahaan ini
memproduksi berbagai produk seperti manisan toga, racikan herbal dalam bentuk
kapsul, serta minuman instan berbahan Tumbuhan obat (Athiroh, 2021).

2.5.1 Peran Griya Jamu Siti Ara dalam Pelestarian Kearifan Lokal

Griya Jamu Siti Ara berperan penting dalam upaya pelestarian kearifan

lokal, khususnya dalam bidang pemanfaatan Tumbuhan obat tradisional. Sebagai

unit usaha berbasis Tumbuhan obat, Griya Jamu Siti Ara tidak hanya memproduksi
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makanan dan minuman sehat berbahan alami, tetapi juga berperan sebagai agen
edukasi dalam mengenalkan kembali budaya pemanfaatan Tumbuhan obat kepada
masyarakat.

Griya Jamu Siti Ara membantu mempertahankan tradisi pengobatan alami
yang sudah diwariskan secara turun-temurun. Dengan metode pengolahan modern
namun tetap mempertahankan prinsip tradisional, Griya Jamu Siti Ara
menunjukkan bahwa kearifan lokal dapat diadaptasi ke dalam bentuk yang lebih
sesuai dengan kebutuhan dan gaya hidup masyarakat masa kini. Selain produksi,
Griya Jamu Siti Ara juga aktif dalam kegiatan penyuluhan dan pelatihan kepada
masyarakat, terutama dalam hal pengenalan, pemanfaatan, serta pengolahan
Tumbuhan obat secara sederhana dan higienis. Kegiatan ini memperkuat
pemahaman masyarakat mengenai pentingnya Tumbuhan obat sebagai warisan
budaya yang harus dijaga dan dilestarikan.

Griya Jamu Siti Ara juga berkontribusi terhadap upaya konservasi
keanekaragaman hayati lokal dengan memanfaatkan Tumbuhan obat asli dari
wilayah Jawa Timur. Dengan demikian, usaha ini tidak hanya mendukung
kelangsungan budaya tradisional, tetapi juga berperan dalam menjaga keberlanjutan
sumber daya alam lokal. Melalui semua upaya tersebut, Griya Jamu Siti Ara
menjadi contoh konkret bagaimana sektor usaha kecil menengah (UKM) dapat
berkontribusi dalam pelestarian kearifan lokal sambil tetap mengikuti
perkembangan zaman. Dengan memadukan antara tradisi dan inovasi, Griya Jamu
Siti Ara telah membuktikan bahwa pelestarian budaya tidak menghambat

modernisasi, melainkan memperkaya nilai produk yang dihasilkan.
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Penelitian dimulai dengan mempelajari keanekaragaman hayati tumbuhan
obat, yaitu identifikasi dan klasifikasi tumbuhan yang memiliki potensi sebagai
bahan obat. Ini menjadi langkah pertama dalam menjelajahi sumber daya alam yang
dapat dimanfaatkan. Selanjutnya, tahap etnobotani dan kearifan lokal berfokus pada
pengumpulan pengetahuan tradisional mengenai penggunaan tumbuhan obat dari
masyarakat. Pengetahuan ini memberi gambaran tentang bagaimana tumbuhan
digunakan dalam pengobatan oleh masyarakat sejak zaman dahulu dan menjadi
dasar untuk penelitian lebih lanjut. Setelah itu, penelitian beralih pada pengetahuan
tradisional tentang ramuan herbal. Tahap ini mengkaji cara-cara pembuatan
ramuanoleh masyarakat, serta pengobatan yang dilakukan dengan menggunakan
bahan-bahan alami. Hal ini menjadi penting untuk mempelajari tradisi pengobatan
yang telah ada sebelum penemuan obat-obatan modern.

Pada tahap berikutnya, dilakukan bioprospeksi, yang bertujuan untuk
mengidentifikasi ramuan serta komposisi senyawa aktif dalam tumbuhan obat. Ini
adalah proses untuk mencari tahu senyawa-senyawa kimia yang ada dalam
tumbuhan yang berpotensi menyembuhkan berbagai penyakit. Pengujian senyawa
bioaktif adalah langkah berikutnya, di mana senyawa aktif dalam tumbuhan diu;ji
untuk mengetahui efek farmakologisnya terhadap penyakit tertentu. Setelah
senyawa-senyawa aktif teridentifikasi,

Tahap selanjutnya adalah pengolahan atau prosesing herbal, di mana
tumbuhan obat diproses menjadi bentuk yang dapat digunakan, seperti ekstrak atau
obat dalam bentuk lain yang siap untuk dikonsumsi. Selain itu, penelitian ini juga

mengkaji khasiat empiris dan potensi penyakit degeneratif, untuk mengetahui
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apakah ramuanyang dihasilkan efektif dalam mengobati penyakit-penyakit
degeneratif seperti diabetes, hipertensi, kanker, dan penyakit jantung.

Tahapan selanjutnya menilai nilai tambah dari penelitian ini, yang
mencakup aspek kepraktisan, komersialisasi, dan ekonomi dari produk herbal yang
dihasilkan. Hal ini bertujuan untuk mengembangkan produk herbal yang tidak
hanya bermanfaat secara medis, tetapi juga memiliki potensi pasar yang baik.
Setelah produk herbal teruji secara ilmiah, langkah berikutnya adalah
pengembangan produk herbal, yang mencakup produksi dan distribusi produk
untuk meningkatkan akses masyarakat terhadap obat herbal yang aman dan efektif.
Penelitian ini juga mempertimbangkan konservasi dan pelestarian sumber daya
hayati, agar keberagaman hayati tetap terjaga dan sumber daya alam dapat
dimanfaatkan secara berkelanjutan. Selain itu, penelitian ini juga menekankan pada
keberlanjutan ekologis, sosial, dan budaya, dengan memastikan bahwa
pemanfaatan tumbuhan obat tidak merusak lingkungan dan sejalan dengan prinsip-
prinsip keberlanjutan dalam budaya lokal.

Secara keseluruhan, penelitian ini bertujuan untuk mengintegrasikan
pengetahuan tradisional dengan teknologi modern dalam rangka menghasilkan
produk herbal yang tidak hanya bermanfaat bagi kesehatan, tetapi juga memberikan

dampak positif bagi ekonomi dan pelestarian lingkungan.



BAB III

METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian

Penelitian ini termasuk jenis penelitian deskriptif kualitatif dan kuantitatif
dengan metode survey, teknik wawancara, dan uji screening senyawa fitokimia.
Survei dilakukan untuk mengetahui lokasi penelitian, dan kegiatan bioprospeksi
yang dilakukan. Teknik yang dilakukan dalam penelitian ini yaitu wawancara
mendalam (deep interview) Wawancara dilakukan untuk memperoleh data yang
meliputi: (1) Macam ramuan hasil bioprospeksi tumbuhan obat, (2) Komposisi jenis
tumbuhan obat penyusun ramuan hasil bioprospeksi, (3) Macam organ tumbuhan
obat penyusun ramuan hasil bioprospeksi, (4) Proses bioprospeksi tumbuhan obat
menjadi ramuan, dan (5) Tindakan konservasi tumbuhan obat bahan bioprospeksi.
Uji screening fitokimia dilakukan bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya
senyawa fitokimia dalam ramuankhsusnya penyakit degeneratif di Griya Jamu Siti
Ara.
3.2 Waktu dan Tempat

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Januari sampai Mei 2024 di Griya
Jamu Siti Ara Kota Batu, Laboratorium Materia Medika Kota Batu untuk
mengetahui senyawa fitokimia yang terkandung dalam Ramuan Penyakit

Degeneratif Griya Jamu Siti Ara.
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3.3 Alat dan Bahan

Alat yang dibutuhkan untuk penelitian bioprospeksi adalah pedoman
wawancara, handphone, dan buku identifikasi. Bahan penelitian yang digunakan
adalah seluruh tumbuhan obat yang digunakan sebagai bahan baku ramuan penyakit
degeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu.

Alat yang digunakan pada uji fitokima Tumbuhan obat bahan Ramuan
Penyakit Degeneratif adalah gelas beaker, labu erlenmeyer, batang pengaduk,
corong, oven, kaca arloji, sendok tanduk, rotatory vacuum evaporator, cawan,
kertas saring, neraca analitik, dan ultrasonic cleaner. Bahan pada penelitian uji
fitokima tumbuhan obat bahan ramuan degeneratif adalah tumbuh-tumbuhan
penyusun ramuan degeneratif yang digunakan di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu,
serta bahan kimia pelarut etanol 96% dan air.

3.4 Subyek Penelitian

Subyek penelitian terdiri dari informan kunci (key informant) yang terdiri
dari pengurus Griya Jamu Siti Ara sejumlah 7 orang (Bapak Wahyu selaku ketua
dan para 6 orang asisten.

3.5 Prosedur Penelitian
3.5.1 Studi Pendahuluan

Studi pendahuluan dilakukan untuk mengetahui informasi awal tentang
lokasi penelitian. Setelah peneliti menemukan lokasi penelitian di Griya Jamu Siti
Ara Kota Batu, peneliti melakukan pertemuan awal dengan pengurus. Pertemuan

awal ditujukan untuk mendapatkan gambaran awal tentang profil Griya Jamu Siti



64

Ara Kota Batu dan kegiatan yang dilakukan. Pertemuan awal dilakukan dengan
Bapak Wahyu dan para asisten.

Kegiatan studi pendahuluan selanjutnya adalah tinjauan awal ke lapang
tentang keberadaan Tumbuhan obat di lahan milik Griya Jamu Siti Ara. Di samping
itu juga tinjauan tentang pengadaan bahan bioprospeksi berupa Tumbuhan obat.
3.5.2 Uji Fitokimia

Dalam uji fitokimia kualitatif menurut Ratnasari et.al.,(2022) yang pertama
adalah penimbangan sampel sebesar 2 gram lalu dimasukkan ke dalam beaker glass
dan ditambahkan aquades sebanyak 20 ml. Selanjutnya dipanaskan diatas bunsen
selama +15 menit kemudian disaring dan dituang ke dalam 8 tabung reaksi (1
sebagai blanko). Lalu dibagi menjadi 8 bagian yang akan diuji dengan flavonoid,
tanin, alkaloid, steroid, triterpenoid dan saponin. Sampel yang akan diuji dengan
flavonoid ditambahkan 3 tetes HCI Pekat dan ditambahkan sedikit serbuk Mg.
Dilakukan pengamatan jika terjadi perubahan warna larutan menjadi jingga, merah
bata, merah muda, merah tua maka flavonoid (+). Sampel yang akan diuji dengan
tanin ditambahkan 3 tetes larutan FeCl3 3%. Dilakukan pengamatan jika terjadi
perubahan warna larutan menjadi kuning kehitaman, hijau kehitaman, coklat
kehitaman, biru kehitaman maka tanin (+). Sampel yang akan diuji dengan alkaloid
dibagi menjadi 3 bagian, yang pertama ditambahkan 3 tetes reagen meyer, kedua
ditambahkan 3 tetes reagen dragendrof dan ketiga ditambahkan 3 tetes reagen
bouchardat. Sampel yang ditetesi meyer dilakukan pengamatan jika terdapat
endapan putih, maka hasil (+) alkaloid. Sampel yang ditetesi dragendarof dilakukan

pengamatan jika terdapat endapan jingga, maka hasil (+) alkaloid. Sampel yang
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ditetesi Bouchardat dilakukan pengamatan jika terdapat endapan coklat, maka hasil
(+) triterpenoid. Apabila larutan berubah menjadi hijau kebiruan, maka hasil (+)
steroid. Sedangkan sampel yang akan diuji dengan saponin ditambahkan 10 tetes
aquadest panas, jika terdapat busa permanen, maka saponin (+).
3.5.3 Pengambilan Data

Pengambilan data ramuandegeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu
dilakukan dengan menggunakan teknik wawancara mendalam (in-depth interview).

Data dalam penelitian ini terdiri dari data kualitatif meliputi data hasil
wawancara dengan informan kunci untuk mengetahui (1) jenis Tumbuhan obat
bahan ramuan, (2) organ tumbuhan obat dan kriteria morfologi, (3) cara
pemanfaatan Tumbuhan obat menjadi Ramuan Penyakit Degeneratif, (4) tindakan
konservasi tumbuhan obat, (5) kandungan fitokimia.

Data yang terkumpul dari hasil wawancara direkam dan dicatat dalam Tabel
3.1, Tabel 3.2, dan Tabel 3.3.

Tabel 3. 1 Data Jenis Ramuan dan Jenis Tumbuhan Obat Bahan Ramuan
Herbal Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Jenis Tumbuhan Obat
No. Jenis Ramuan Nama Lokal | Nama Ilmiah Manfaat Gambar
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Tabel 3. 2 Data Jenis Organ dan Kriteria Morfologi Tumbuhan Obat
Penyusun Ramuan Herbal Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Jenis
Tumbuhan
No. | Bahan Ramuan

Lokal | Ilmiah

Bagian atau
Organ Tumbuhan
yang Digunakan
sebagai Bahan
Ramuan

Kriteria Morfologi
Bagian atau Organ
Tumbuhan yang
Digunakan sebagai
Bahan Ramuan

Persentase Organ
Tumbuhan yang
dimanfaatkan (%)*)

Tabel 3.3 Jenis dan Komposisi Tumbuhan Obat Penyusun Ramuan Herbal

Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

No. | Jenis Komposisi Cara Penggunaan Gambar Ramuan
Ramuan

1

2

3

Tabel 3.4 Kandungan Fitokimia Ramuan Herbal Penyakit Degeneratif di
Griya Jamu Siti Ara

No. Nama Ramuan : ................
Nama Lokal Tumbuhan Obat | Parameter uji Hasil Keterangan
Bahan Ramuan
1
2
3

3.5.4. Dokumentasi dan Identifikasi Tumbuhan Obat

Dokumentasi dalam penelitian ini digunakan sebagai pendukung untuk

menjawab rumusan masalah dalam penelitian. Dokumentasi penelitian dalam

bentuk foto macam ramuan hasil bioprospeksi, jenis-jenis tumbuhan obat dan organ

tumbuhan yang menyusun ramuan hasil bioprospeksi, serta proses produksi ramuan

hasil bioprospeksi.

3.6 Analisis Data

Data yang telah didapatkan dari hasil penelitian selanjutnya dilakukan

analisis secara deskriptif kualitatif. Analisis deskriptif kualitatif dilakukan terhadap
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data kualitatif berupa : (1) jenis Ramuan Penyakit Degeneratif, (2) jenis Tumbuhan
obat bahan ramuan, (2) organ Tumbuhan obat dan kriteria morfologi, (3) cara
pemanfaatan tumbuhan obat menjadi ramuan (4) tindakan konservasi tumbuhan
obat, (5) kandungan fitokimia.

Analisis daeskriptif kuantitatif menggunakan rumus sebagai berikut
(Desuciani, 2012) :

, t . ~ Y. Bagian yang dimanfaatkan % 100%
resentase Organ = Y. Seluruh bagian yang dimanfaatkan ’




BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Jenis Ramuan dan Jenis Tumbuhan Obat Bahan Ramuan Penyakit
Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Berdasarkan hasil wawancara dan observasi awal di Griya Jamu Siti Ara

Kota Batu untuk penyakit degeneratif, diketahui bahwa terdapat 5 Ramuan Penyakit

Degeneratif dan sekitar 38 spesies jenis tumbuhan yang digunakan untuk membuat

Ramuan Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu tersaji dalam Tabel

4.1 berikut:

Tabel 4. 1 Data Jenis Ramuan dan Jenis Tumbuhan Obat Bahan Ramuan
Herbal Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu

Jenis
No.
Ramuan

Jenis Tumbuhan Obat

Nama
Lokal

Nama Ilmiah

Manfaat

Gambar

Penyakit
Diabetes

Juwet

Syzygium
cumini

Meningkatkan
kesehatan  jantung,
membantu
mengontrol gula
darah, meningkatkan
imunitas tubuh,
mengatasi gangguan
pencernaan (Kaur &
Arora, 2014).

Bungur

Lagerstroemia
spesiosa Pers

Membantu  dalam
menurunkan  gula
darah (Leong et al.,
2015).

Dara Putih

Leucas aspera

Mencegah dan
mengobati  kanker,
diabetes, Alzheimer,
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh (Mishra et al.,
2016).

Kapulaga

Amomum
compactum

Mengatasi masalah
pencernaan hingga
meningkatkan daya
tahan tubuh (Al-
Omari et al., 2020).
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Saga Manis | Abrus Membantu melawan
precatorius radikal bebas dan
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh (Keller et al.,
2017)
Kelabet /| Ageratum Antivirus,
Bandotan conyzoides antibakteri,
antiinflamasi,
diuretik, dan
antidiabetes (Lestari
et al., 2018).
Kalembak | Crotalaria Membantu
retusa menurunkan  risiko
kanker, serta
mendukung
kesehatan  jantung
dan hati
(Bandyopadhyay et
al., 2008).
Temulawak | Curcuma Mengandung
xanthorrhiza antioksidan  yang
dapat membantu
melindungi  tubuh
dari kerusakan
oksidatif akibat
radikal bebas (Sari et
al., 2020).
Pule Alsstonia Mampu mengatasi
scholaris penyakit seperti
hipertensi, malaria,
dan diare (Sutrisno
et al., 2020).
Daun Ungu | Graptophyllum | Dapat ~ membantu
pictum menurunkan  kadar
kolesterol, menekan
pertumbuhan  plak
gigi, dan mengatasi
bisul. Daun  ungu
juga dikenal
Penyakit memiliki sifat
Darah antioksidan dan
Tinggi/ antiradang (Rohini et
Hipertensi al., 2020).
Sembung Blumea Mengandung
balsamifera antioksidan  yang

dapat membantu
melawan radikal
bebas dan mencegah
kanker (Pratiwi &
Sari, 2017).




Meniran

Phyllanthus

urinaria

Meningkatkan daya
tahan tubuh,
membantu

mengatasi batu
ginjal,  membantu
mengatasi asam urat,
melindungi hati, dan
membantu

menurunkan  kadar
gula darah (Kumar et
al., 2016).

Saga Manis

Abrus
precatorius

Membantu melawan
radikal bebas dan
meningkatkan
sistem kekebalan
tubuh (Sulaiman et
al., 2021).

Salam

Sygygium
polyantha

Menjaga kadar gula
darah, menurunkan
kolesterol, dan
mengurangi  risiko
penyakit  jantung,
dan mencegah
osteoporosis (Hartati
etal., 2019).

Pulepandak

Rauvolfia
serpentina
Benth

Mengatasi berbagai
penyakit seperti
hipertensi, insomnia,
vertigo, sakit kepala,
radang empedu,
epilepsi, dan luka
akibat gigitan hewan
beracun (Sutrisno et
al., 2020).

Pegagan

Centella
asiatica

Menjaga kesehatan
kulit, meningkatkan
fungsi otak, hingga
mengatasi masalah
pernapasan dan
peredaran darah
(Saraswati et al.,
2018).

Penyakit
Kolestrol

Seledri

Apium
graveolens L

Menurunkan
tekanan darah,
mendukung
kesehatan  jantung,
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh, melancarkan
pencernaan (Kaur et
al., 2019).
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Alang- Imperata Mengatasi panas
alang cylindrica dalam, menurunkan
Beauv tekanan darah,
menjaga kesehatan
jantung, dan
membantu
penyembuhan luka
(Vijayan et al.,
2017).
Bangle Zingiber Memiliki sifat
cassumunar antioksidan ~ yang
dapat membantu
memperkuat sistem
kekebalan tubu
Bidara Ziziphus Membantu
Putih mauritiana melancarkan
pencernaan,
menurunkan
kolesterol,
meningkatkan
kualitas tidur,
mengurangi  gejala
depresi, serta
membantu
penyembuhan luka
(Bali et al., 2018)
Pala Mpyristica Mengandung
fragans antioksidan dan anti-
inflamasi yang
bermanfaat bagi
tubuh sebagai
antikanker (Sultan et
al., 2019).
Kumis Orthosiphon Mengobati  infeksi
Kucing aristatus saluran kemih,
menurunkan tekanan
darah, mengatasi
batu ginjal,
mengurangi
peradangan,
menjaga kesehatan
hati, dan
menurunkan  kadar
gula darah
(Thyagarajan et al.,
2018).
Kencur Kaempferia Antioksidan  yang
galanga L. melindungi  sel-sel

tubuh dari kerusakan
akibat radikal bebas.
Ini dapat mencegah
berbagai  penyakit
degeneratif,

termasuk  penyakit
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jantung dan kanker
(Sari et al., 2016).

Lempuyang

Zingiber
zerumbet

Meredakan
peradangan,
membantu masalah
pencernaan,
meningkatkan
sistem kekebalan
tubuh, dan efek
antikanker (Suryadi
etal., 2019.

Meniran

Phyllanthus
urinaria

Meningkatkan daya
tahan tubuh,
membantu

mengatasi batu
ginjal,  membantu
mengatasi asam urat,
melindungi hati, dan
membantu

menurunkan  kadar
gula darah (Kumar et
al., 2016).

Sembung

Blumea
balsamifera

Mengandung
antioksidan ~ yang
dapat membantu
melawan radikal
bebas dan mencegah
kanker (Wahyuni, et
al., 2020).

Saga Manis

Abrus
precatorius

Membantu melawan
radikal bebas dan
meningkatkan
sistem kekebalan
tubuh (Sulaiman et
al., 2021).

Temu Ireng

Curcuma
aeruginosa

Kaya  antioksidan
dan memiliki sifat
antimikroba  yang
dapat membantu
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh dan melawan
infeksi (Widhiantara
et al., 2021).

Penyakit
Asam Urat

Seledri

Apium
graveolens L

Menurunkan
tekanan darah,
mendukung
kesehatan  jantung,
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh, melancarkan
pencernaan (Kaur et
al., 2019).




Alang- Imperata Mengatasi panas
alang cylindrica dalam, menurunkan
Beauv tekanan darah,
menjaga kesehatan
jantung, dan
membantu
penyembuhan luka
(Vijayan et al.,
2017).
Kumis Orthosiphon Mengobati  infeksi
Kucing aristatus saluran kemih,
menurunkan tekanan
darah, mengatasi
batu ginjal,
mengurangi
peradangan,
menjaga kesehatan
hati, dan
menurunkan  kadar
gula darah
Lempuyang | Zingiber Meredakan
zerumbet peradangan,
membantu masalah
pencernaan,
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh, dan efek
antikanker (Suryadi
etal., 2019).
Besaran Morus indica | Membantu
Morus alba L. | mengontrol gula
darah, menjaga
kesehatan  jantung,
menurunkan tekanan
darah (Tanaka et al.,
2018).
Dringu Crotalaria Mengandung
Juncea senyawa antioksidan
dan  antiinflamasi
yang baik untuk
kesehatan tubuh
(Goh et al., 2017).
Kencur Kaempferia Kaya akan
galanga L. antioksidan  yang

melindungi  sel-sel
tubuh dari kerusakan
akibat radikal bebas,
mencegah berbagai
penyakit
degenerative (Sari et
al., 2016).

73




74

Daun Plumbago Memiliki sifat
Encok zeylanica antimikroba dan
antiinflamasi,
sehingga dapat
membantu
mempercepat
penyembuhan luka,
mengobati  infeksi
kulit, dan
mengurangi  nyeri
sendi (Kurniawati et
al., 2020).
Cabe Jawa | Piper Mengandung
retrofractum senyawa aktif yang
bersifat
antiinflamasi ~ dan
analgesic (Gani et
al., 2017).
Jahe Zingiber Mengandung
officinale senyawa anti-
inflamasi yang dapat
meredakan nyeri dan
peradangan  dalam
tubuh, mengatasi
masalah pencernaan,
serta memiliki efek
positif pada kadar
gula darah dan
kolesterol (Khan et
al., 2016).
Tepung Plantogo Membantu
Otot mayor mengatasi batuk,
mempercepat
penyembuhan luka,
dan  melancarkan
buang air kecil
Seledri Apium Menurunkan
graveolens L tekanan darah,
mendukung
kesehatan  jantung,
meningkatkan
sistem  kekebalan
tubuh, melancarkan
pencernaan
Penyakit | Bangle Zingiber Memiliki sifat
Jantung cassumunar antioksidan  yang
Koroner dapat membantu
memperkuat sistem
kekebalan tubu
Lempuyang | Zingiber Meredakan
zerumbet peradangan,
membantu masalah
pencernaan,

meningkatkan
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sistem kekebalan
tubuh, dan efek
antikanker.

Daun Ungu

Graptophyllum
pictum

Dapat  membantu
menurunkan  kadar
kolesterol, menekan
pertumbuhan  plak
gigi, dan mengatasi
bisul. Daun  ungu
juga dikenal
memiliki sifat
antioksidan dan
antiradang.

Sembung

Blumea
balsamifera

Mengandung
antioksidan ~ yang
dapat membantu
melawan radikal
bebas dan mencegah
kanker.

Pulepandak

Rauvolfia
serpentina
Benth

Mengatasi berbagai
penyakit seperti
hipertensi, insomnia,
vertigo, sakit kepala,
radang empedu,
epilepsi, dan luka
akibat gigitan hewan
beracun

Gempur
Batu

Ruellia
napifera Zoll
& Merr

Daun sebagai
peluruh air  seni,
dapat mencegah
radikal bebas dan
memiliki sifat
diuretik.

Lidah
Ayam

Polygala
glamerata
Lour

Akar: obat penurun
panas, obat batuk.

Herba: sakit batuk,
batuk rejan.

Penyakit
Stroke

Bangle

Zingiber
cassumunar

Memiliki sifat
antioksidan  yang
dapat membantu
memperkuat sistem
kekebalan tubu

Daun Ungu

Graptophyllum
pictum

Dapat menekan
pertumbuhan  plak
gigi, dan mengatasi
bisul. Daun  ungu
juga dikenal
memiliki sifat
antioksidan dan
antiradang.




Lempuyang

Zingiber
zerumbet

Meredakan
peradangan,
membantu masalah
pencernaan,
meningkatkan
sistem kekebalan
tubuh, dan efek
antikanker.

Pulepandak

Rauvolfia
serpentina
Benth

Mengatasi berbagai
penyakit seperti
hipertensi, insomnia,
vertigo, sakit kepala,
radang empedu,
epilepsi, dan luka
akibat gigitan hewan
beracun

Sembung

Blumea
balsamifera

Mengandung
antioksidan  yang
dapat membantu
melawan radikal
bebas dan mencegah
kanker.

Valerian

Valeriana
officinalis

Memiliki efek
menenangkan  dan
sering  digunakan
sebagai obat herbal
untuk mengatasi
gangguan tidur
seperti insomnia,
serta untuk
mengurangi

kecemasan dan stres.

Dara Putih

Catharanthus
roseus

Membantu
mengontrol gula
darah, meningkatkan
sistem kekebalan
tubuh, dan memiliki
sifat antioksidan
serta antimikroba.

Lidah
Ayam

Polygala
glamerata
Lour

Akar: obat penurun
panas, obat batuk.

Herba: sakit batuk,
batuk rejan.

Ginkgo

Ginkgo biloba

Membantu
melancarkan aliran
darah, mengurangi
gejala gangguan
sirkulasi perifer
seperti nyeri kaki,
serta memiliki sifat
antioksidan dan
antiinflamasi.
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Gempur Ruellia Daun sebagai
Batu napifera Zoll peluruh air seni
& Merr

Keji Beling | Strobilanthes Membantu

crispus  (L.) | mengatasi batu
Bremek ginjal dan Dbatu
kandung kemih,
serta memiliki sifat

antioksidan dan
antibakteri.
Daun Achillea Daun sebagai obat
Seribu millefolium nyeri haid dan sakit
L. perut.

Dalam pembuatan ramuandegeneratif jenis Tumbuhan obat yang digunakan
tidak dalam bentuk tunggal, namun kombinasi dari berbagai Tumbuhan obat
(polikombinasi). Pendekatan kombinasi ini dipilih karena pemanfaatan Tumbuhan
obat dalam bentuk ramuan lebih efektif dibandingkan penggunaan tanaman
tunggal. Hal ini sejalan dengan pendapat Wahyono (2017) yang menyatakan bahwa
dalam ramuanterdapat interaksi antar senyawa bioaktif yang saling melengkapi
sehingga meningkatkan efektivitas terapeutik sekaligus mengurangi potensi efek
samping dari senyawa yang bersifat toksik. Beberapa alasan lainnya adalah sinergi
efek terapi, gabungan dari beberapa tanaman dapat menghasilkan efek
penyembuhan yang lebih kuat dibandingkan 1 tanaman. Menyeimbangkan efek
samping, satu tanaman mungkin memiliki satu efek tertentu, dan tanaman lain
dalam ramuan bisa menetralkan atau mengurangi efek samping tersebut.
Menangani banyak efek sekaligus, ramuandigunakan untuk menangani penyakit
secara menyeluruh, bukan hanya satu gejala. Kombinasi beberapa tanaman dapat

mengatasi gejala utama, membersihkan racun tubuh, dan menambah energi.
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Mendukung meatbolisme dan penyerapan, beberapa tanaman berfungsi membantu
penyerapan zat aktif tanaman lain di dalam tubuh. Kearifan Tradisional dan Filosofi
Holistik. Dalam pengobatan tradisional (Jamu, Ayurveda, TCM), tubuh dianggap
sebagai satu kesatuan. Ramuandibuat untuk mengembalikan keseimbangan, bukan
hanya menyembuhkan penyakit. Karena itu, kombinasi tanaman dipilih
berdasarkan sifat panas/dingin, kering/basah, kuat/lembut Wahyono (2017).

Berdasarkan hasil observasi, wawancara, dan analisis literatur, di Griya
Jamu Siti Ara. Dalam praktiknya, pemilihan ramuan jamu di Griya Jamu Siti Ara
tidak hanya berdasarkan pada pengetahuan tradisional yang telah diwariskan turun-
temurun, tetapi juga dipengaruhi oleh pengetahuan ilmiah terkait kandungan
fitokimia dalam bahan-bahan herbal. Pendekatan ini mencerminkan perpaduan
antara warisan budaya dan ilmu pengetahuan modern yang semakin mendapat
perhatian dalam bidang kesehatan alternatif.

Seiring dengan perkembangan teknologi dan peningkatan pemahaman
mengenai manfaat fitokimia, penggunaan bahan-bahan alami dalam pengobatan
tradisional semakin mendapat tempat yang penting. Fitokimia, yang terkandung
dalam berbagai tumbuhan obat, dipercaya memiliki potensi besar dalam
mendukung penyembuhan berbagai penyakit. Oleh karena itu, penting untuk
memahami bagaimana kandungan fitokimia dalam ramuan jamu dapat dipilih dan
disesuaikan dengan kondisi pasien, baik secara fisik maupun berdasarkan analisis
lebih dalam menggunakan pendekatan pengobatan tradisional China (TCM).

Dalam wawancara dengan salah satu ahli jamu di Griya Jamu Siti Ara,

dijelaskan bahwa "Setiap ramuan yang kami pilih selalu mempertimbangkan



79

kandungan fitokimia dari tumbuhan yang digunakan. Selain itu, kami juga melihat
kondisi tubuh pasien, apakah mereka lebih membutuhkan peningkatan daya tahan
tubuh, atau mungkin penyeimbangan energi dalam tubuh mereka." Pernyataan ini
menggarisbawahi pentingnya analisis kondisi pasien dalam pemilihan ramuan yang
tepat. Lebih lanjut, "Teknik TCM membantu kami memahami lebih dalam
bagaimana tubuh pasien merespons ramuan tersebut, misalnya dengan melihat
apakah ada ketidakseimbangan energi atau kelemahan pada organ tertentu."

Pemilihan ramuan yang tepat sangat bergantung pada pengaruh kondisi
tubuh pasien, yang harus dipertimbangkan dengan cermat agar memperoleh hasil
yang optimal. Dalam konteks ini, teknik TCM dapat memberikan panduan yang
lebih terperinci dalam menyesuaikan ramuan dengan kondisi tubuh pasien,
misalnya dengan mempertimbangkan keseimbangan Yin dan Yang, serta meridian
tubuh yang terpengaruh oleh penyakit tertentu.

Penelitian terdahulu mengenai TCM menunjukkan bahwa pengobatan
tradisional China memiliki potensi besar dalam meningkatkan kualitas hidup pasien
dengan berbagai kondisi medis. Zhang et al. (2018) dalam penelitiannya tentang
penerapan TCM dalam pengobatan penyakit kronis menyatakan bahwa metode
TCM, yang mencakup akupunktur, herbal, dan diet, mampu mengurangi gejala-
gejala yang berhubungan dengan gangguan sistem pencernaan dan pernapasan
dengan cara yang lebih holistik. Selain itu, Liu et al. (2020) meneliti penggunaan
ramuandalam TCM dan menemukan bahwa pemilihan ramuan berdasarkan kondisi

tubuh pasien dapat mempercepat proses penyembuhan dan menyeimbangkan
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energi dalam tubuh, sehingga memberikan manfaat yang lebih nyata dibandingkan
dengan pengobatan konvensional.

Lebih lanjut, penelitian oleh Wang ef al. (2019) menunjukkan bahwa
penggunaan TCM dalam kombinasi dengan pendekatan medis modern mampu
mengoptimalkan pemulihan pasien dengan kondisi penyakit tertentu, terutama
ketika ramuan yang dipilih didasarkan pada pemeriksaan menyeluruh terhadap
keseimbangan tubuh dan kondisi organ. Hasil penelitian ini mendukung pentingnya
integrasi antara ilmu pengetahuan medis dan tradisional dalam merumuskan terapi
yang tepat bagi pasien.

Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengeksplorasi dan
menganalisis bagaimana pemilihan ramuan jamu di Griya Jamu Siti Ara dapat
didasarkan pada kandungan fitokimia, teknik TCM, serta kondisi spesifik pasien,
dengan harapan dapat memberikan kontribusi positif terhadap pengembangan
terapi herbal yang lebih terarah dan efektif.

4.1.1 Ramuan Herbal Penyakit Diabetes

Diabetes mellitus adalah penyakit metabolik yang ditandai dengan kadar
gula darah yang tinggi akibat ketidakmampuan tubuh dalam memproduksi insulin
secara cukup atau menggunakan insulin secara efektif (American Diabetes
Association, 2020). Diabetes memiliki dampak yang signifikan terhadap kesehatan,
karena jika tidak dikelola dengan baik, dapat menyebabkan berbagai komplikasi
seperti kerusakan pada organ vital, termasuk ginjal, mata, dan saraf (Kumar et al.,

2016). Dalam pengelolaan diabetes, selain pengobatan medis konvensional,
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penggunaan Tumbuhan obat tradisional juga menjadi pilihan alternatif (Baskaran et
al., 2018).

Ramuan diabetes terdiri dari Juwet, Daun Bungur, Dara Putih, Kapulaga,
Kelabet, Kelembak, Daun Saga Manis, Temulawak, dan Pule Tanaman ini dipilih
karena kandungan senyawa bioaktif yang dapat mendukung pengelolaan diabetes
melalui berbagai mekanisme, seperti meningkatkan sensitivitas insulin,
mengurangi peradangan, dan memperbaiki fungsi pancreas (Baskaran et al., 2018).
1. Biji Juwet (Syzygium cumini)

Juwet, atau jamun, dikenal memiliki sifat antidiabetik yang kuat. Senyawa
aktif dalam juwet, seperti antosianin, flavonoid, dan tanin, telah terbukti dapat
mengurangi kadar glukosa darah dengan meningkatkan penggunaan glukosa dalam
sel dan memperbaiki fungsi pancreas. Juwet juga mengurangi stres oksidatif yang
sering terjadi pada penderita diabetes. (Kaur & Arora, 2014). Senyawa aktif dalam
juwet, seperti antosianin dan flavonoid, dapat membantu mengatur kadar gula darah
dengan meningkatkan sensitivitas insulin. Ekstrak biji juwet juga diketahui dapat
menurunkan kadar glukosa darah dengan cara menghambat enzim yang mengubah
karbohidrat menjadi glukosa (Singh et al, 2020). Senyawa aktif dalam juwet
menghambat enzim alfa-glukosidase, yang mengurangi penyerapan glukosa dari
usus, serta meningkatkan sekresi insulin, yang membantu mengatur kadar gula
darah.

2. Daun Bungur (Lagerstroemia speciosa)
Daun bungur mengandung senyawa seperti flavonoid dan ellagitannin yang

berfungsi menurunkan kadar glukosa darah dengan cara meningkatkan sensitivitas
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insulin (Leong et al., 2015). Daun bungur mengandung senyawa antidiabetes
seperti corosolic acid yang dapat meningkatkan pemanfaatan glukosa oleh tubuh.
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa ekstrak daun bungur dapat menurunkan
kadar glukosa darah dengan meningkatkan sensitivitas insulin (Muniandy ef al.,
2018). Corosolic acid dalam daun bungur bekerja dengan memperbaiki
metabolisme glukosa dan meningkatkan kemampuan sel-sel tubuh untuk
merespons insulin.

3. Dara Putih (Leucas aspera)

Dara putih adalah tanaman yang dikenal memiliki sifat antidiabetes, yang
berasal dari kandungan flavonoid, saponin, dan tanin. Senyawa-senyawa ini bekerja
untuk menurunkan kadar glukosa darah dengan cara meningkatkan sekresi insulin
dari pankreas (El-Sayed et al., 2017). Dara putih memiliki kandungan diuretik
alami yang membantu mengeluarkan kelebihan cairan dari tubuh. Selain itu,
tanaman ini mengandung senyawa yang dapat meningkatkan metabolisme glukosa
dan memperbaiki fungsi pankreas untuk menghasilkan insulin secara optimal. Dara
putih juga memiliki efek anti-inflamasi, yang dapat mengurangi peradangan pada
sel-sel tubuh akibat diabetes (Mishra et al., 2016).

4. Kapulaga (Amomum compactum)

Kapulaga mengandung senyawa seperti cineole dan flavonoid yang
memiliki efek antidiabetik dengan meningkatkan sekresi insulin dan menurunkan
kadar glukosa darah. Penelitian menunjukkan bahwa kapulaga juga memiliki efek
perlindungan terhadap komplikasi diabetes, seperti kerusakan ginjal (Mottaghitalab

et al., 2016). Kapulaga mengandung senyawa aktif yang berperan dalam mengatur
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kadar gula darah. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa kapulaga dapat
membantu meningkatkan kadar insulin dan mengurangi stres oksidatif yang terjadi
pada penderita diabetes (Al-Omari et al., 2020). Kapulaga membantu menurunkan
kadar gula darah dengan meningkatkan sensitivitas insulin dan mengurangi
resistensi insulin, serta bertindak sebagai antioksidan untuk melawan kerusakan
akibat diabetes (Mottaghitalab et al., 2016).

5. Biji Kelabet (Ageratum conyzoides)

Kelabet mengandung serat yang tinggi, yang dapat memperlambat
penyerapan glukosa di usus dan membantu mengatur kadar gula darah. Selain itu,
tanaman ini mengandung flavonoid yang memiliki efek anti-inflamasi dan
membantu menurunkan resistensi insulin, faktor utama dalam diabetes tipe 2
(Krishna et al., 2012). Kelabet atau betung memiliki kandungan glikosida dan
saponin yang dapat membantu menurunkan kadar gula darah dengan meningkatkan
sekresi insulin. Beberapa penelitian juga menunjukkan bahwa kelabet memiliki
efek antidiabetes yang dapat memperbaiki metabolisme glukosa pada penderita
diabetes (Lestari ef al., 2018). Saponin dalam kelabet berfungsi mengatur kadar
gula darah dan memperbaiki sensitivitas insulin pada tubuh (Krishna et al., 2012).
6. Akar Kelembak (Crotalaria retusa)

Kelembak mengandung senyawa antosianin yang berfungsi sebagai
antioksidan kuat, yang dapat mengurangi kerusakan oksidatif pada tubuh akibat
kadar glukosa yang tinggi. Penelitian juga menunjukkan bahwa ekstrak kelembak
dapat menurunkan kadar glukosa darah dan memperbaiki profil lipid pada penderita

diabetes (Bandyopadhyay et al., 2008). Kalembak mengandung senyawa bioaktif
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yang memiliki sifat menurunkan kadar glukosa darah. Penelitian menunjukkan
bahwa ekstrak daun kelembak dapat membantu menurunkan kadar glukosa darah
dengan mengatur metabolisme karbohidrat. Senyawa aktif dalam kelembak
meningkatkan metabolisme glukosa dan memperbaiki pengaturan insulin pada
tubuh (Bandyopadhyay et al., 2008)..

7. Daun Saga Manis (4brus precatorius)

Daun saga manis memiliki senyawa aktif yang dapat meningkatkan
metabolisme glukosa, sehingga membantu menurunkan kadar gula darah. Senyawa
antioksidan dalam tanaman ini juga membantu mengurangi stres oksidatif dan
peradangan yang sering terjadi pada penderita diabetes (Keller et al., 2017). Daun
saga manis mengandung saponin yang dapat membantu menurunkan kadar gula
darah dan meningkatkan sensitivitas insulin. Saponin dalam tanaman ini dapat
berperan dalam memperbaiki metabolisme glukosa dan meningkatkan pengeluaran
insulin (Sulaiman et al., 2021). Saponin dalam daun saga manis bekerja untuk
memperbaiki metabolisme glukosa dan meningkatkan fungsi insulin dalam tubuh.
8. Temulawak (Curcuma xanthorrhiza)

Temulawak mengandung kurkumin, yang memiliki efek anti-inflamasi dan
antioksidan yang dapat mengurangi peradangan dalam tubuh dan memperbaiki
resistensi insulin. Penelitian menunjukkan bahwa temulawak dapat membantu
menurunkan kadar glukosa darah dengan meningkatkan sensitivitas insulin (Sari et
al., 2019). Temulawak dikenal mengandung kurkuminoid yang memiliki sifat
antiinflamasi dan antioksidan. Penelitian ini menunjukkan bahwa temulawak dapat

menurunkan kadar glukosa darah dengan meningkatkan sensitivitas insulin dan
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mengurangi peradangan pada pankreas (Sari et al., 2020). Kurkuminoid dalam
temulawak mengurangi peradangan, meningkatkan sensitivitas insulin, dan
melindungi pankreas dari kerusakan akibat diabetes (Sari et al., 2020).

9. Kulit batang Pule (A/stonia scholaris)

Pule mengandung alkaloid yang dapat berfungsi sebagai agen penurun
kadar glukosa darah. Senyawa ini bekerja dengan meningkatkan aliran darah ke
pankreas, meningkatkan sekresi insulin, dan mengurangi resistensi insulin yang
umum terjadi pada penderita diabetes (Yuan et al., 2014). Pule mengandung
antioksidan yang dapat mengurangi peradangan dan membantu memperbaiki
kerusakan sel pada pankreas yang terjadi akibat diabetes. Pule juga berfungsi
sebagai diuretik yang membantu menurunkan kadar glukosa darah dengan cara
mengurangi beban cairan dalam tubuh (Sutrisno et al., 2020). Pule meningkatkan
pengeluaran cairan tubuh melalui efek diuretik, mengurangi kerusakan akibat
peradangan, dan memperbaiki metabolisme glukosa (Sutrisno et al., 2020)..

Berdasarkan wawancara terhadap ahli herbal dan praktisi di Griya Jamu Siti
Ara, diketahui bahwa ramuan ini dipercaya memiliki manfaat besar dalam
mendukung pengobatan diabetes secara alami. Gabungan senyawa aktif dalam
tanaman-tanaman tersebut bekerja secara sinergis untuk mengontrol metabolisme
glukosa, memperbaiki fungsi insulin, dan mencegah komplikasi yang berhubungan
dengan diabetes. Dengan demikian, ramuan ini dapat menjadi alternatif atau
pelengkap dalam pengelolaan diabetes, yang dapat meningkatkan kualitas hidup

pasien secara alami
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4.1.2 Ramuan Herbal Penyakit Darah Tinggi/ Hipertensi

Hipertensi, atau tekanan darah tinggi, merupakan salah satu penyakit yang
sering terjadi akhir-akhir ini dan menjadi masalah kesehatan yang semakin
meningkat di Masyarakat. Penyakit ini ditandai dengan peningkatan tekanan darah
yang terus-menerus, yaitu tekanan sistolik >140 mmHg atau tekanan diastolik >90
mmHg (Lestari, 2021). Hipertensi seringkali disebut sebagai "silent killer” karena
gejalanya yang tidak terdeteksi secara langsung, namun dapat menyebabkan
komplikasi serius seperti penyakit jantung, stroke, gagal ginjal, dan gangguan
kesehatan lainnya jika tidak segera ditangani dengan baik. Faktor-faktor yang
mempengaruhi terjadinya hipertensi antara lain pola makan yang tidak sehat,
kurangnya aktivitas fisik, stres, dan faktor genetic (Athiroh, 2021).

Untuk mengatasi hipertensi, penggunaan ramuanyang mengandung bahan-
bahan alami telah menjadi salah satu alternatif yang banyak dicari. Ramuanyang
terdiri dari daun ungu, daun meniran, daun saga manis, daun salam, daun pegagan,
dan akar pule pandak dipilih karena masing-masing tanaman memiliki khasiat yang
sudah terbukti dalam menurunkan tekanan darah.

1. Daun Ungu (Graptophyllum pictum)

Daun ungu dikenal memiliki sifat antioksidan yang dapat melawan radikal
bebas dalam tubuh, yang berperan dalam meningkatkan peradangan dan kerusakan
pembuluh darah. Antioksidan ini, terutama flavonoid, bekerja dengan cara
melindungi sel-sel endotelium pembuluh darah, yang berfungsi dalam regulasi
tekanan darah. Flavonoid juga berperan dalam merelaksasi otot polos pembuluh

darah, yang pada gilirannya dapat memperlebar pembuluh darah dan menurunkan
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tekanan darah (Rohini et al., 2020). Flavonoid dalam daun ungu dapat memperbaiki
fungsi endotelium vaskular dan meningkatkan aliran darah dengan mengurangi
kerusakan oksidatif pada pembuluh darah, yang membantu menurunkan tekanan
darah (Rohini et al., 2020).

2. Daun Sembung (Blumea balsamifera)

Daun sembung memiliki kandungan minyak atsiri, flavonoid, dan senyawa
fenolik yang bermanfaat untuk menurunkan tekanan darah. Minyak atsiri dalam
daun sembung dapat memiliki efek vasodilator (pelebaran pembuluh darah), yang
memungkinkan darah mengalir lebih lancar. Senyawa aktif dalam daun sembung
juga memiliki efek antiinflamasi yang dapat mengurangi peradangan di pembuluh
darah, yang sering menjadi penyebab utama peningkatan tekanan darah pada
penderita hipertensi (Pratiwi & Sari, 2017). Efek vasodilator dan antiinflamasi dari
minyak atsiri dan flavonoid daun sembung berperan dalam menurunkan resistensi
pembuluh darah, memperlancar peredaran darah, serta mengurangi tekanan darah
(Pratiwi & Sari, 2017).

3. Daun Meniran (Phyllanthus niruri)

Meniran, yang memiliki efek diuretik, membantu tubuh mengeluarkan
kelebihan natrium dan cairan yang berkontribusi pada peningkatan tekanan darah.
Selain itu, senyawa aktif dalam meniran seperti flavonoid dan lignan telah terbukti
memiliki efek antihipertensi dengan menurunkan beban pada jantung dan ginjal.
Dengan mengurangi volume darah dan retensi cairan, meniran dapat membantu
menurunkan tekanan darah tinggi (Kumar ef al., 2016). Meniran bekerja sebagai

diuretik yang mengurangi retensi cairan, serta meningkatkan fungsi ginjal dalam
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mengeluarkan garam dan cairan berlebih. Hal ini membantu mengurangi volume
darah, sehingga menurunkan tekanan darah.
4. Daun Saga Manis (Abrus precatorius)

Daun saga manis mengandung saponin, yang dikenal memiliki efek
menurunkan kolesterol dan membantu memperlancar sirkulasi darah. Saponin
dapat berperan dalam meningkatkan elastisitas pembuluh darah dan memperlebar
arteri, yang berkontribusi pada penurunan tekanan darah. Selain itu, saponin juga
dapat menurunkan kadar lipid darah, yang merupakan faktor risiko utama untuk
hipertensi (Sulaiman et al., 2021). Saponin dalam daun saga manis meningkatkan
aliran darah dengan memperlebar pembuluh darah dan menurunkan kadar
kolesterol jahat dalam tubuh, yang dapat mengurangi risiko hipertensi (Sulaiman et
al., 2021).

5. Daun Salam (Syzygium polyanthum)

Daun salam mengandung senyawa bioaktif seperti flavonoid yang memiliki
sifat vasodilator. Flavonoid ini membantu mengurangi ketegangan pada pembuluh
darah dan memperlebar arteri, yang membantu menurunkan tekanan darah. Selain
itu, daun salam juga berfungsi sebagai antiinflamasi yang dapat mengurangi
peradangan di pembuluh darah dan membantu melancarkan peredaran darah
(Hartati et al., 2019). Kandungan flavonoid dalam daun salam membantu
melebarkan pembuluh darah, mengurangi peradangan, dan memperlancar aliran

darah, sehingga menurunkan tekanan darah.
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6. Daun Pegagan (Centella Asiatica)

Daun pegagan dikenal dapat membantu meningkatkan sirkulasi darah dan
memperbaiki fungsi endotelium vaskular, yang penting dalam mengatur tekanan
darah. Senyawa aktif seperti asiaticoside dan madecassoside dalam pegagan
memiliki efek antiinflamasi, memperbaiki aliran darah, dan mengurangi
pembentukan plak pada pembuluh darah yang dapat menyebabkan hipertensi
(Saraswati et al., 2018). Asiaticoside berperan dalam memperlancar sirkulasi darah,
mengurangi peradangan pembuluh darah, dan meningkatkan fungsi endotelium,
yang dapat menurunkan tekanan darah tinggi (Saraswati et al., 2018).

7. Akar Pule pandak (7acca palmata)

Akar pulepandak mengandung senyawa antioksidan yang dapat mengurangi
peradangan dan meningkatkan kesehatan pembuluh darah. Selain itu, akar
pulepandak memiliki efek diuretik yang membantu tubuh mengurangi beban cairan
dalam darah, yang dapat menurunkan tekanan darah. Efek antioksidan pada akar
pulepandak juga membantu mengurangi kerusakan pada pembuluh darah akibat
stres oksidatif yang dapat menyebabkan hipertensi (Sutrisno et al., 2020). Akar
pulepandak membantu mengurangi tekanan darah dengan cara meningkatkan
pengeluaran cairan berlebih melalui urin (diuretik) dan mengurangi kerusakan
pembuluh darah dengan efek antioksidannya (Sutrisno ef al., 2020).

4.1.3 Ramuan Herbal Penyakit Kolestrol

Kolesterol tinggi, atau hiperkolesterolemia, adalah kondisi medis di mana

kadar kolesterol dalam darah melebihi batas normal. Kolesterol adalah lemak yang

diperlukan oleh tubuh untuk membangun sel dan memproduksi hormon. Namun,
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jika kadar kolesterol terlalu tinggi, terutama kolesterol LDL (Low-Density
Lipoprotein) atau kolesterol jahat, dapat menyebabkan penumpukan plak di dalam
pembuluh darah, yang meningkatkan risiko penyakit jantung, stroke, dan gangguan
kesehatan lainnya. Kolesterol tinggi sering kali tidak menunjukkan gejala, tetapi
dapat berbahaya jika tidak ditangani. Penyebab utama peningkatan kadar kolesterol
jahat (LDL) dalam darah antara lain pola makan tinggi lemak jenuh, kurangnya
aktivitas fisik, obesitas, dan faktor genetic (Strisno et al., 2020).

Berdasarkan hasil wawancara dengan pak wahyu sebagai pemilik Griya
Jamu Siti Ara, ramuanyang terdiri dari akar seledri, alang-alang, bangle, bidara
putih, pala, kumis kucing, kencur, lempuyang, meniran, ssmbung, saga manis, dan
temu ireng dipilih karena memiliki potensi dalam menurunkan kadar kolesterol
darah. Masing-masing tanaman memiliki mekanisme kerja yang berbeda namun
saling mendukung dalam menurunkan kolesterol. Pak Wahyu juga menjelaskan
bahwa ramuan ini bekerja secara sinergis untuk menurunkan kolesterol dengan cara
yang berbeda, seperti mengurangi kadar kolesterol jahat (LDL), meningkatkan
kolesterol baik (HDL).

1. Akar Seledri (Apium graveolens)

Seledri mengandung flavonoid, coumarin, dan senyawa antioksidan yang
dapat membantu menurunkan kadar kolesterol. Salah satu senyawa utama dalam
akar seledri adalah apigenin, yang diketahui dapat menghambat aktivitas enzim
yang terlibat dalam produksi kolesterol dalam tubuh. Sebuah penelitian
menunjukkan bahwa seledri juga memiliki sifat diuretik yang dapat membantu

mengurangi kolesterol total (Kaur et al., 2019). Flavonoid dalam akar seledri
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memperbaiki metabolisme lipid dengan mengurangi kolesterol jahat (LDL) dan
meningkatkan kolesterol baik (HDL). Selain itu, seledri juga membantu
memperbaiki fungsi ginjal dan meningkatkan ekskresi kolesterol melalui urin (Kaur
etal., 2019).

2. Akar Alang-Alang (Imperata cylindrica)

Alang-alang dikenal memiliki efek diuretik dan juga mengandung senyawa
antioksidan yang bermanfaat untuk mengurangi kadar kolesterol dan trigliserida
dalam tubuh. Senyawa aktif seperti flavonoid dan alkaloid dalam alang-alang
berfungsi mengurangi akumulasi lemak dalam darah dan membantu memperbaiki
profil lipid tubuh (Vijayan et al., 2017). Alang-alang meningkatkan pengeluaran
cairan tubuh, yang membantu menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL) dan
trigliserida. Efek diuretik ini membantu mengurangi volume darah dan
memperbaiki keseimbangan lipid tubuh (Vijayan et al., 2017).

3. Kulit Bidara Putih (Ziziphus mauritiana)

Bidara putih memiliki kandungan saponin, flavonoid, dan asam fenolat yang
berfungsi untuk menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL) dan trigliserida. Selain
itu, senyawa-senyawa ini dapat meningkatkan kolesterol baik (HDL) dan
melindungi pembuluh darah dari kerusakan (Bali et al., 2018). Saponin dalam
bidara putih menghambat penyerapan kolesterol di saluran pencernaan dan
meningkatkan ekskresi kolesterol melalui empedu. Hal ini berfungsi untuk
menurunkan kadar kolesterol dalam tubuh dan mengurangi risiko pembentukan

plak di pembuluh darah (Bali ef al., 2018).
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4. Kulit Ari Pala (Myristica fragrans)

Pala mengandung senyawa aktif seperti minyak atsiri dan flavonoid, yang
dapat membantu menurunkan kolesterol jahat dan meningkatkan kolesterol baik.
Penelitian menunjukkan bahwa pala memiliki efek mengurangi kadar kolesterol
total dalam darah dan mengurangi risiko penyakit jantung (Sultan et al., 2019).
Senyawa aktif dalam pala bekerja dengan cara menghambat sintesis kolesterol di
hati dan meningkatkan metabolisme lemak, yang pada gilirannya menurunkan
kolesterol LDL dan meningkatkan kolesterol HDL (Sultan et al., 2019).

5. Daun Kumis Kucing (Orthosiphon aristatus)

Kumis kucing dikenal sebagai tanaman yang memiliki efek diuretik kuat,
yang membantu menurunkan kadar kolesterol dan trigliserida. Tanaman ini
mengandung flavonoid seperti sinensetin dan eupatorin, yang membantu
melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat penumpukan kolesterol
(Thyagarajan ef al., 2018). Flavonoid dalam kumis kucing mengatur metabolisme
lipid dengan mengurangi penyerapan kolesterol di usus dan meningkatkan
pengeluaran kolesterol dalam bentuk empedu (Thyagarajan et al., 2018).

6. Kencur (Kaempferia galanga)

Kencur mengandung senyawa aktif seperti flavonoid dan minyak atsiri,
yang memiliki efek menurunkan kadar kolesterol LDL dan meningkatkan HDL.
Kencur diketahui dapat membantu memperbaiki keseimbangan kolesterol tubuh
dan mengurangi kadar trigliserida dalam darah (Sari ef al., 2016). Flavonoid dalam

kencur bekerja dengan cara menghambat sintesis kolesterol LDL di hati dan
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meningkatkan sekresi kolesterol HDL, yang membantu meningkatkan
keseimbangan lemak tubuh (Sari ef al., 2016).
7. Lempuyang (Zingiber zerumbet)

Lempuyang memiliki sifat antiinflamasi yang membantu mengurangi
peradangan pada pembuluh darah, yang berfungsi untuk mencegah penumpukan
kolesterol. Senyawa seperti zerumbone dalam lempuyang membantu menurunkan
kolesterol LDL dan meningkatkan kolesterol HDL (Suryadi et al., 2019).
Lempuyang mengurangi produksi kolesterol LDL dan meningkatkan sekresi
empedu, yang mengandung kolesterol yang berfungsi mengeluarkan kolesterol dari
tubuh (Suryadi et al., 2019).

8. Daun Meniran (Phyllanthus niruri)

Meniran mengandung senyawa aktif seperti flavonoid dan lignan, yang
memiliki efek menurunkan kadar kolesterol dan trigliserida. Selain itu, meniran
berfungsi sebagai diuretik alami yang membantu mengeluarkan kolesterol dan
lemak berlebih dalam tubuh (Kumar et al, 2016). Meniran berperan dalam
meningkatkan ekskresi kolesterol dan lemak berlebih melalui urin, serta
memperbaiki profil lipid dalam tubuh dengan mengurangi kolesterol jahat dan
meningkatkan kolesterol baik (Kumar et al., 2016).

9. Daun Sembung

Saponin dalam daun sembung menghambat penyerapan kolesterol dengan
membentuk kompleks insoluble bersama kolesterol dan asam empedu di saluran
cerna, serta meningkatkan ekskresi kolesterol melalui feses. Tanin dan alkaloid

memperbaiki metabolisme lipid dengan meningkatkan aktivitas LCAT dan lipase
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serta menurunkan oksidasi LDL, dan kandungan terpenoid memperkuat efek
antiinflamasi dan antioksidan, mendukung pengurangan stres oksidatif dan
mencegah kerusakan vascular (Wahyuni, et al., 2020).

10. Saga Manis (4brus precatorius)

Daun saga manis mengandung saponin yang dikenal memiliki efek
menurunkan kadar kolesterol dalam darah. Saponin bekerja dengan menghambat
penyerapan kolesterol di saluran pencernaan dan memperbaiki metabolisme lipid
tubuh (Sulaiman et al., 2021). Saponin dalam daun saga manis menghambat
penyerapan kolesterol LDL, meningkatkan ekskresi kolesterol dalam empedu, dan
memperbaiki keseimbangan lipid tubuh.

11. Temu Ireng (Curcuma aeruginosa)

Temu ireng mengandung kurkuminoid yang memiliki efek antiinflamasi dan
antioksidan. Penelitian menunjukkan bahwa temu ireng dapat membantu
menurunkan kolesterol total dan trigliserida, serta melindungi pembuluh darah dari
kerusakan akibat penumpukan kolesterol (Wahyuni et al., 2020).

Kurkuminoid dalam temu ireng menghambat sintesis kolesterol LDL di hati
dan meningkatkan kolesterol HDL, serta melindungi pembuluh darah dari
kerusakan akibat oksidasi kolesterol (Widhiantara et al., 2021).

Ramuan ini menggabungkan berbagai tanaman yang bekerja secara sinergis
untuk menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL), meningkatkan kolesterol baik
(HDL), dan memperbaiki profil lipid tubuh secara keseluruhan. Tanaman-tanaman

ini memiliki mekanisme yang berbeda, mulai dari menghambat sintesis kolesterol,
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meningkatkan ekskresi kolesterol, hingga memberikan efek antiinflamasi yang
melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat penumpukan kolesterol.
4.1.4 Ramuan Herbal Penyakit Asam Urat

Asam urat adalah kondisi medis yang terjadi ketika kadar asam urat dalam
darah terlalu tinggi, yang menyebabkan kristal asam urat terbentuk di sendi,
menyebabkan peradangan dan rasa nyeri yang dikenal sebagai gout atau radang
sendi. Asam urat terbentuk ketika tubuh memecah purin, yang ditemukan dalam
beberapa jenis makanan dan minuman. Kadar asam urat yang tinggi dapat
menyebabkan serangan gout, yang biasanya terjadi pada sendi-sendi besar seperti
jempol kaki, lutut, atau pergelangan kaki. Jika tidak ditangani dengan baik, asam
urat yang tinggi dapat menyebabkan kerusakan permanen pada sendi dan ginjal.
Faktor risiko utama untuk asam urat meliputi konsumsi makanan tinggi purin
(seperti daging merah dan makanan laut), konsumsi alkohol berlebihan, serta
gangguan metabolisme (Dewi ef al., 2023).

Berdasarkan hasil wawancara di Griya Jamu Siti Ara, ramuanyang terdiri
dari akar alang-alang, akar seledri, daun besaran, akar dringu, daun encok, cabe
jawa, jahe, daun kumis kucing, kencur, lempuyang, dan daun tepung otot dipilih
karena masing-masing tanaman memiliki manfaat dalam mengatasi gejala asam
urat. Pak wahyu Griya Jamu Siti Ara menjelaskan bahwa ramuan ini berfungsi
untuk menurunkan kadar asam urat dalam darah, meredakan peradangan pada

sendi.
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1. Akar Alang-Alang (Imperata cylindrica)

Alang-alang mengandung senyawa diuretik alami yang dapat membantu
meningkatkan pengeluaran urin, sehingga mengurangi kadar asam urat dalam
tubuh. Tanaman ini digunakan dalam pengobatan tradisional untuk mengatasi
berbagai gangguan metabolisme, termasuk asam urat. Beberapa senyawa bioaktif
seperti flavonoid dan alkaloid dalam alang-alang bekerja untuk meningkatkan
fungsi ginjal dalam mengeluarkan asam urat berlebih (Vijayan et al, 2017).
Senyawa diuretik yang terkandung dalam akar alang-alang meningkatkan
pengeluaran cairan tubuh, termasuk asam urat, melalui urin. Efek ini membantu
menurunkan kadar asam urat dalam darah dan mencegah penumpukan kristal asam
urat di sendi yang menyebabkan peradangan (Vijayan et al., 2017).

2. Akar Seledri (Apium graveolens)

Akar seledri mengandung senyawa flavonoid dan minyak atsiri yang
memiliki efek diuretik dan antiinflamasi. Dalam pengobatan tradisional, akar
seledri sering digunakan untuk meredakan peradangan sendi yang disebabkan oleh
penumpukan kristal asam urat. Penelitian menunjukkan bahwa akar seledri dapat
membantu menurunkan kadar asam urat dan meningkatkan pengeluaran cairan
tubuh (Kaur et al., 2019). Flavonoid dalam akar seledri bekerja untuk meningkatkan
pengeluaran asam urat melalui urin. Senyawa ini juga membantu mengurangi
peradangan pada sendi yang disebabkan oleh kristalisasi asam urat, yang dapat

meringankan nyeri dan pembengkakan pada sendi (Kaur et al., 2019).
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3. Daun kumis kucing (Orthosiphon aristatus)

Daun kumis kucing (Orthosiphon aristatus) dikenal memiliki manfaat besar
dalam pengobatan asam urat. Tanaman ini mengandung senyawa aktif seperti
flavonoid, saponin, dan tanin yang memiliki sifat diuretik, yang membantu
meningkatkan pengeluaran urin dan membuang kelebihan asam urat dari tubuh.
Selain itu, daun kumis kucing juga memiliki efek anti-inflamasi yang dapat
meredakan peradangan pada sendi yang terinfeksi asam urat, serta mengurangi rasa
nyeri akibat penumpukan kristal asam urat. Dengan sifat diuretik dan anti-inflamasi
tersebut, daun kumis kucing sangat efektif dalam mengurangi kadar asam urat
dalam tubuh dan meringankan gejala yang ditimbulkan oleh penyakit tersebut
(Wahyuni, 2019).

4. Daun tepung otot (7acca palmata)

Daun tepung otot (Tacca palmata) juga memiliki peran penting dalam
pengobatan asam urat. Tanaman ini mengandung senyawa anti-inflamasi dan
analgesik yang bekerja efektif untuk meredakan peradangan pada sendi dan
mengurangi rasa sakit akibat kristal asam urat yang menumpuk. Selain itu, daun
tepung otot juga dapat meningkatkan sirkulasi darah ke area yang terpengaruh,
mempercepat pemulihan jaringan yang rusak akibat peradangan, dan memberikan
efek analgesik yang meredakan nyeri. Dengan kombinasi manfaat anti-inflamasi
dan analgesiknya, daun tepung otot menjadi pilihan yang baik untuk mengatasi

gejala asam urat secara alami (prasetyo,2018).
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5. Daun Besaran (Giant Hyacinth)

Daun besaran dikenal memiliki efek diuretik dan antiinflamasi. Senyawa
aktif dalam daun besaran dapat membantu mengurangi penumpukan asam urat
dalam tubuh dengan meningkatkan ekskresi asam urat melalui urin. Tanaman ini
juga memiliki kemampuan untuk meredakan nyeri dan pembengkakan yang
disebabkan oleh asam urat (Tanaka et al., 2018). Daun besaran bekerja dengan cara
meningkatkan pengeluaran asam urat melalui ginjal dan meredakan peradangan
pada sendi, yang disebabkan oleh kristalisasi asam urat. Senyawa diuretik dalam
daun ini mempercepat proses pengeluaran asam urat dari tubuh, mencegah
penumpukan di sendi (Tanaka et al., 2018).

6. Akar Dringu (Smilax china)

Akar dringu digunakan dalam pengobatan tradisional untuk mengatasi
masalah ginjal dan urat. Senyawa dalam akar dringu memiliki efek diuretik yang
kuat, yang membantu meningkatkan pengeluaran asam urat melalui urin. Tanaman
ini membantu memperbaiki fungsi ginjal dalam membuang kelebihan asam urat
(Goh et al, 2017). Akar dringu meningkatkan kemampuan ginjal untuk
mengeluarkan asam urat melalui urin. Selain itu, tanaman ini juga membantu
mengurangi peradangan pada sendi yang disebabkan oleh penumpukan asam urat,
mengurangi nyeri dan pembengkakan (Goh et al., 2017).

7. Daun Encok (7ithonia diversifolia)

Daun encok dikenal memiliki khasiat sebagai antiinflamasi dan diuretik

yang dapat membantu mengatasi kadar asam urat yang tinggi. Tanaman ini telah

digunakan dalam pengobatan tradisional untuk meredakan nyeri sendi akibat asam



99

urat. Ekstrak daun encok diketahui dapat menurunkan kadar asam urat dan
mencegah pembentukan kristal asam urat di sendi (Kurniawati ef al., 2020). Daun
encok mengandung senyawa yang dapat meningkatkan pengeluaran asam urat
melalui urin, serta mengurangi peradangan pada sendi yang disebabkan oleh
kristalisasi asam urat. Senyawa ini juga memiliki efek menenangkan yang
membantu meringankan nyeri (Kurniawati et al., 2020).

8. Cabe Jawa (Piper retrofractum)

Cabe jawa mengandung piperine, senyawa yang diketahui memiliki efek
diuretik yang dapat membantu meningkatkan pengeluaran asam urat melalui urin.
Tanaman ini juga memiliki efek antiinflamasi yang dapat membantu meredakan
peradangan dan nyeri pada sendi akibat kristalisasi asam urat (Gani et al., 2017).
Piperine dalam cabe jawa bekerja untuk meningkatkan ekskresi asam urat melalui
ginjal. Selain itu, cabe jawa juga mengurangi rasa sakit dan peradangan pada sendi
yang disebabkan oleh asam urat (Gani ef al., 2017).

9. Jahe (Zingiber officinale)

Jahe dikenal memiliki sifat antiinflamasi dan analgesik yang dapat
membantu mengurangi peradangan pada sendi akibat asam urat. Gingerol, senyawa
aktif dalam jahe, diketahui dapat mengurangi rasa sakit dan pembengkakan yang
terkait dengan kristalisasi asam urat (Khan ef al., 2016). Jahe bekerja dengan
mengurangi peradangan dan rasa sakit pada sendi yang disebabkan oleh kristalisasi
asam urat. Gingerol dalam jahe juga meningkatkan pengeluaran asam urat melalui
urin, yang membantu mengurangi kadar asam urat dalam tubuh (Khan et al., 2016).

10. Kencur (Kaempferia galanga)
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Kencur mengandung senyawa aktif yang dapat membantu mengurangi
peradangan dan menurunkan kadar asam urat dalam tubuh. Tanaman ini memiliki
efek diuretik yang membantu mempercepat pengeluaran asam urat (Sari et al.,
2016). Kencur membantu menurunkan kadar asam urat dengan cara meningkatkan
pengeluaran asam urat melalui urin dan mengurangi peradangan pada sendi yang
disebabkan oleh kristalisasi asam urat (Sari ef al., 2016).

11. Lempuyang (Zingiber zerumbet)

Lempuyang mengandung zerumbone, senyawa yang memiliki sifat
antiinflamasi yang dapat membantu mengurangi peradangan pada sendi akibat
penumpukan kristal asam urat. Lempuyang juga membantu meningkatkan
metabolisme asam urat dalam tubuh. Zerumbone dalam lempuyang membantu
menurunkan kadar asam urat dengan mengurangi peradangan pada sendi dan
meningkatkan ekskresi asam urat melalui ginjal (Suryadi et al., 2019).

4.1.5 Ramuan Herbal Penyakit Jantung Koroner

Penyakit jantung koroner (PJK) merupakan salah satu penyakit
kardiovaskular yang paling umum dan menjadi penyebab utama kematian di dunia.
PJK terjadi ketika aliran darah ke otot jantung terhambat atau berkurang, biasanya
akibat penyumbatan atau penyempitan pembuluh darah koroner yang disebabkan
oleh penumpukan plak yang mengandung kolesterol dan lemak (Libby et al., 2019).
Penyempitan arteri ini menyebabkan jantung kekurangan pasokan oksigen dan
nutrisi yang diperlukan untuk berfungsi dengan baik. Salah satu penyebab utama
dari kondisi ini adalah aterosklerosis, yaitu penumpukan plak pada dinding

pembuluh darah, yang dapat disebabkan oleh faktor-faktor seperti hipertensi,
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merokok, diabetes, dan kolesterol tinggi (Go et al., 2013). Jika aliran darah ke otot
jantung terganggu dalam waktu yang cukup lama, hal ini dapat menyebabkan
kerusakan permanen pada jaringan jantung, yang pada akhirnya dapat memicu
serangan jantung (Myers et al., 2020). Penyakit jantung koroner sering kali
disebabkan oleh faktor risiko seperti hipertensi, diabetes, merokok, kolesterol
tinggi, dan gaya hidup tidak sehat, yang dapat memicu proses aterosklerosis
(penumpukan plak) di dalam arteri koroner (Libby et al., 2019).

Pada saat ini, pengobatan konvensional seperti obat-obatan untuk
menurunkan kolesterol dan tekanan darah tinggi sering digunakan untuk mengelola
penyakit jantung koroner. Namun, pengobatan herbal juga telah menjadi pilihan
alternatif dalam upaya mengurangi faktor risiko dan memperbaiki kesehatan
jantung. Ramuanyang terdiri dari Akar seledri (Apium graveolens), bangle
(Zingiber cassumunar), daun ungu (Graptopetalum paraguayense), daun gempur
batu (Coleus amboinicus), daun lidah ayam (Polyscias scutellaria), lempuyang
(Zingiber zerumbet), Pulepandak (Tacca palmata) dan daun sembung (Blumea
balsamifera)

1. Akar Seledri (Apium graveolens)

Akar seledri adalah sumber flavonoid dan kalium yang dapat memberikan
manfaat signifikan dalam pengobatan penyakit jantung koroner. Flavonoid yang
ada dalam akar seledri memiliki sifat antioksidan, yang bekerja untuk mengurangi
peradangan dalam pembuluh darah, mencegah pembentukan plak aterosklerotik
yang dapat menyumbat pembuluh darah, serta meningkatkan kesehatan pembuluh

darah secara keseluruhan. Peradangan pada pembuluh darah koroner dapat
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mempercepat proses pengerasan arteri, sehingga mengurangi aliran darah ke
jantung. Selain itu, kandungan kalium dalam akar seledri dapat membantu
menurunkan tekanan darah dengan cara memperlebar pembuluh darah, yang pada
gilirannya mengurangi beban pada jantung. Kalium juga membantu menjaga
keseimbangan elektrolit tubuh yang esensial untuk fungsi jantung yang optimal
(Pohjolainen et al., 2019; Singh et al, 2017). Akar seledri bekerja dengan
memperlebar pembuluh darah, mengurangi peradangan, dan meningkatkan aliran
darah ke jantung. Hal ini mengurangi tekanan darah dan memperbaiki kondisi
pembuluh darah yang rusak, serta mencegah penumpukan kolesterol dalam
pembuluh darah (Pohjolainen et al., 2019; Singh et al., 2017).

2. Bangle (Zingiber cassumunar)

Bangle, yang juga termasuk dalam keluarga jahe, mengandung zingiberene,
yang memiliki sifat antiinflamasi dan vasodilator. Zingiberene berperan penting
dalam mengurangi peradangan pada pembuluh darah dan memperbaiki elastisitas
pembuluh darah, yang memungkinkan darah mengalir lebih lancar dan mengurangi
penyumbatan. Bangle juga memiliki kemampuan untuk mengurangi kolesterol dan
trigliserida dalam darah, yang berperan dalam pencegahan pembentukan plak di
arteri. Selain itu, tanaman ini memiliki efek antioksidan yang dapat melawan
radikal bebas yang merusak dinding pembuluh darah, mencegah terjadinya
aterosklerosis. Bangle mengurangi peradangan dan meningkatkan kelancaran aliran
darah dengan memperlebar pembuluh darah, mengurangi tekanan darah tinggi,

serta mengurangi kadar kolesterol jahat (LDL) dan trigliserida. Hal ini membantu
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mencegah penumpukan plak di pembuluh darah yang dapat memperburuk penyakit
jantung koroner (Ebrahimzadeh et al., 2013).
3. Daun Ungu (Graptopetalum paraguayense)

Daun ungu mengandung senyawa flavonoid dan triterpenoid, yang berfungsi
sebagai antioksidan dan antiinflamasi. Senyawa flavonoid dalam daun ungu
melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat stres oksidatif dan mencegah
peradangan pada pembuluh darah. Peradangan dalam pembuluh darah koroner
dapat menyebabkan penyempitan dan pengerasan pembuluh darah, yang
mengurangi aliran darah ke jantung. Triterpenoid dalam daun ungu juga diketahui
membantu mengurangi peradangan dan meningkatkan fungsi pembuluh darah.
Selain itu, daun ungu juga memiliki efek protektif terhadap pembuluh darah dan
jaringan jantung. Daun ungu melawan stres oksidatif dan peradangan, melindungi
pembuluh darah dari kerusakan, dan meningkatkan sirkulasi darah. Dengan
meningkatkan elastisitas pembuluh darah, daun ungu mencegah penyumbatan
pembuluh darah dan mendukung aliran darah yang lebih baik ke jantung
(Matsumoto ef al., 2015; Vera et al., 2017).

4. Daun Gempur Batu (Coleus amboinicus)

Daun gempur batu mengandung flavonoid dan saponin, yang bermanfaat
dalam mengatasi penyakit jantung koroner dengan mengurangi kolesterol jahat
(LDL) dan meningkatkan sirkulasi darah. Flavonoid berperan dalam mengurangi
peradangan pada pembuluh darah, sementara saponin membantu menurunkan kadar
kolesterol darah dengan mencegah penumpukan lemak pada pembuluh darah.

Tanaman ini juga memiliki sifat antioksidan yang melindungi pembuluh darah dari



104

kerusakan akibat radikal bebas. Daun gempur batu bekerja dengan meningkatkan
kelancaran peredaran darah dan menjaga kesehatan pembuluh darah. Dengan
menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL), meningkatkan sirkulasi darah, dan
melindungi pembuluh darah dari kerusakan, daun gempur batu mencegah
pembentukan plak aterosklerotik dan meningkatkan pasokan darah ke jantung
(Zhang et al., 2016; Kumar ef al., 2019).

5. Daun Lidah Ayam (Polyscias scutellaria)

Daun lidah ayam mengandung saponin dan alkaloid, yang memiliki sifat
antikoagulan dan vasodilator. Saponin berfungsi untuk mencegah pembekuan darah
yang dapat menghalangi aliran darah ke jantung, sementara alkaloid meningkatkan
kontraksi otot jantung dan memperbaiki sirkulasi darah. Tanaman ini juga
mengandung senyawa antiinflamasi, yang mengurangi peradangan pada pembuluh
darah dan membantu mencegah penyumbatan arteri. Daun lidah ayam mengurangi
peradangan dan meningkatkan aliran darah ke jantung dengan mencegah
pembekuan darah serta memperbaiki kontraksi otot jantung. Dengan meningkatkan
kelancaran peredaran darah, daun lidah ayam mengurangi beban pada jantung dan
membantu mencegah serangan jantung (Liu et al., 2017; Huang et al., 2019).

6. Lempuyang (Zingiber zerumbet)

Lempuyang mengandung zingiberene dan kurkumin, yang memiliki efek
antiinflamasi dan antioksidan. Zingiberene berfungsi untuk mengurangi
peradangan dalam pembuluh darah, yang merupakan salah satu penyebab
penyempitan arteri koroner. Sementara kurkumin berfungsi sebagai antioksidan

yang melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat radikal bebas. Lempuyang
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juga dapat membantu memperbaiki metabolisme lemak dalam tubuh, yang berperan
dalam menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL) dan meningkatkan kolesterol baik
(HDL). Lempuyang mengurangi peradangan, meningkatkan metabolisme lemak,
dan melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat radikal bebas. Dengan
memperbaiki kadar kolesterol dan memperlancar sirkulasi darah, lempuyang
membantu mencegah penumpukan plak dan meningkatkan aliran darah ke jantung
(Ebrahimzadeh et al., 2013; Sharma et al., 2015).

7. Pule Pandak (Tacca palmata)

Pule pandak mengandung senyawa antiinflamasi dan antibakteri, yang dapat
membantu mengurangi peradangan pada pembuluh darah dan melindungi dinding
pembuluh darah dari kerusakan. Selain itu, senyawa dalam pule pandak juga
membantu memperbaiki sirkulasi darah dengan melebarkan pembuluh darah, yang
mengurangi tekanan pada jantung. Pule pandak juga bermanfaat dalam menurunkan
kadar kolesterol jahat, yang berkontribusi pada pencegahan aterosklerosis. Pule
pandak meningkatkan kelancaran peredaran darah, menurunkan tekanan darah, dan
melindungi pembuluh darah dari kerusakan. Dengan cara ini, pule pandak
membantu mencegah penyumbatan pembuluh darah dan meningkatkan kesehatan
jantung secara keseluruhan (Jia ef al., 2017).

8. Daun Sembung (Blumea balsamifera)

Daun sembung mengandung flavonoid dan asam fenolat, yang berfungsi
sebagai antiinflamasi dan antikoagulan. Flavonoid dalam daun sembung membantu
mengurangi peradangan pada pembuluh darah, yang merupakan faktor utama

dalam penyumbatan arteri, sementara asam fenolat membantu menurunkan kadar
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kolesterol jahat (LDL) dalam darah. Daun sembung juga mencegah pembekuan
darah, yang dapat mengurangi risiko serangan jantung akibat penggumpalan darah..
Daun sembung bekerja dengan cara mengurangi peradangan, menurunkan kadar
kolesterol jahat (LDL), dan mencegah pembekuan darah, yang dapat memperburuk
penyakit jantung koroner. Dengan menjaga kelancaran sirkulasi darah dan
mencegah penyumbatan, daun sembung membantu menjaga kesehatan pembuluh
darah dan jantung (Tiwari & Devi, 2015; Sharma et al., 2015).
4.1.6 Ramuan Herbal Penyakit Stroke

Penyakit stroke adalah gangguan serius pada otak yang disebabkan oleh
terganggunya aliran darah ke bagian otak tertentu. Kondisi ini dapat terjadi ketika
pembuluh darah yang membawa oksigen ke otak tersumbat (stroke iskemik) atau
pecah (stroke hemoragik), menyebabkan kerusakan pada jaringan otak yang vital.
Stres oksidatif, peradangan, dan gangguan sirkulasi darah sering kali menjadi
pemicu utama terjadinya stroke. Stroke dapat menyebabkan berbagai gejala
neurologis, seperti kesulitan berbicara, kehilangan fungsi motorik, dan gangguan
penglihatan. Jika tidak segera ditangani, stroke dapat menyebabkan kerusakan otak
permanen, kecacatan jangka panjang, atau bahkan kematian. Beberapa faktor risiko
stroke termasuk hipertensi, diabetes, kolesterol tinggi, merokok, dan pola makan
yang buruk (Go et al., 2013).

Oleh karena itu, pencegahan dan pengobatan stroke sangat bergantung pada
perbaikan sirkulasi darah, pengurangan peradangan, serta perlindungan terhadap sel
otak dari kerusakan lebih lanjut.pengobatan stroke umumnya dilakukan dengan

kombinasi terapi medis seperti pemberian obat pengencer darah, pengendalian
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tekanan darah, dan manajemen kadar kolesterol. Namun, selain pengobatan
konvensional, ramuanjuga semakin populer sebagai pendekatan tambahan dalam
pengelolaan stroke, baik untuk mempercepat pemulihan maupun untuk mencegah
terjadinya stroke berulang. Tanaman herbal memiliki sifat yang dapat membantu
meningkatkan sirkulasi darah, mengurangi peradangan, melindungi sel-sel otak dari
kerusakan, dan mencegah pembekuan darah yang dapat memperburuk kondisi
setelah stroke.

Ramuan yang terdiri dari tanaman seperti daun seribu, daun ungu, akar
falerian, daun dara putih lidah ayam, biji ginko, lempuyang, pule pandak, daun
sembung, gempur batu, dan kecap beling memiliki potensi dalam mendukung
penyembuhan stroke. Tanaman-tanaman ini kaya akan senyawa bioaktif seperti
antioksidan, antiinflamasi, vasodilator, dan antikoagulan, yang berperan penting
dalam memperbaiki sirkulasi darah ke otak, mengurangi peradangan, dan
melindungi sel otak dari kerusakan akibat stres oksidatif dan pembekuan darah.

1. Bangle (Zingiber montanum)

Bangle dikenal sebagai tanaman herbal yang memiliki efek neuroprotektif
dan antiinflamasi yang kuat. Kandungan senyawa aktif seperti flavonoid, kurkumin,
dan zat-zat fenolik lainnya membuat bangle mampu mengurangi peradangan pada
jaringan otak serta melindungi neuron dari kerusakan akibat stres oksidatif. Dalam
konteks pemulihan pasca-stroke, bangle bekerja dengan menurunkan aktivitas
radikal bebas yang memperburuk kerusakan otak, serta membantu memperbaiki
sirkulasi darah. Beberapa penelitian juga menunjukkan bahwa ekstrak bangle dapat

meningkatkan plastisitas otak dan mendukung regenerasi sel-sel saraf, sehingga
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dapat mempercepat pemulihan fungsi kognitif dan motorik setelah stroke (Astuti et
al., 2018).
2. Daun Seribu (Bacopamonnieri)

Daun seribu atau Bacopa monnieri dikenal sebagai tanaman adaptogen yang
memiliki kemampuan untuk meningkatkan aliran darah ke otak dan memperbaiki
fungsi kognitif. Tanaman ini mengandung senyawa flavonoid, saponin, dan
alkaloid, yang memiliki efek antioksidan dan antiinflamasi yang kuat, membantu
melawan stres oksidatif yang dapat merusak sel-sel otak setelah stroke. Selain itu,
Bacopa juga meningkatkan neurotransmisi di otak, yang mendukung pemulihan
fungsi otak, meningkatkan memori, konsentrasi, dan kemampuan kognitif setelah
stroke. Tanaman ini juga membantu melindungi sel otak dari kerusakan akibat
radikal bebas yang bisa memperburuk kerusakan otak pasca-stroke (Mishra et al.,
2009).

3. Daun Ungu (Graptopetalumparaguayense)

Daun ungu (Graptopetalum paraguayense) mengandung senyawa flavonoid
dan triterpenoid, yang memiliki sifat antioksidan dan antiinflamasi. Senyawa ini
membantu melawan kerusakan sel-sel otak akibat stres oksidatif yang terjadi
setelah stroke. Flavonoid dalam daun ungu juga berperan dalam memperbaiki
elastisitas pembuluh darah dan meningkatkan aliran darah ke otak. Selain itu, daun
ungu dapat melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat radikal bebas, yang
sering terjadi setelah stroke. Dengan meningkatkan kelancaran aliran darah, daun
ungu mempercepat proses pemulihan pasca-stroke dan mencegah peradangan pada

pembuluh darah otak (Vera et al., 2017).



109

4. Akar Valerian (Valerianaofficinalis)

Akar falerian atau Valeriana officinalis dikenal dengan sifat penenang alami
yang sangat bermanfaat untuk mengatasi kecemasan dan gangguan tidur, yang
sering dialami oleh pasien setelah stroke. Tanaman ini mengandung valerenic acid,
yang memiliki efek sedatif dan antiansietas. Kecemasan yang tinggi dan gangguan
tidur dapat memperlambat proses pemulihan otak setelah stroke, sehingga akar
falerian membantu menciptakan kondisi tubuh yang lebih tenang dan mendukung
pemulihan. Selain itu, akar falerian juga memiliki sifat antiinflamasi yang dapat
mengurangi peradangan di pembuluh darah otak dan membantu memperbaiki
sirkulasi darah, yang penting untuk pemulihan pasca-stroke (Lopez et al., 2015).
5. Dara Putih (Catharanthus roseu)

Dara putih atau Catharanthus roseus adalah Tumbuhan obat yang
mengandung senyawa alkaloid penting seperti vinpocetine dan vinblastine, yang
memiliki aktivitas neuroprotektif dan meningkatkan aliran darah ke otak.
Vinpocetine diketahui mampu meningkatkan metabolisme otak dan memperbaiki
aliran darah serebral tanpa menyebabkan tekanan darah naik secara signifikan. Ini
sangat penting untuk pasien pasca-stroke karena dapat mempercepat proses
oksigenasi dan nutrisi ke area otak yang terdampak. Selain itu, senyawa antioksidan
dalam dara putih membantu mengurangi kerusakan oksidatif dan mendukung
proses pemulihan jaringan saraf, serta berkontribusi terhadap peningkatan memori,

fokus, dan fungsi kognitif lainnya setelah stroke (Patel et al., 2011).
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6. Daun Lidah Ayam (Polyscias scutellaria)

Daun lidah ayam (Polyscias scutellaria) mengandung senyawa saponin dan
alkaloid, yang berfungsi sebagai vasodilator dan antikoagulan. Saponin memiliki
kemampuan untuk mencegah penggumpalan darah, yang merupakan salah satu
penyebab utama stroke iskemik. Selain itu, alkaloid meningkatkan aliran darah ke
otak dan meningkatkan sirkulasi darah yang terhambat setelah stroke. Daun lidah
ayam juga memiliki efek antiinflamasi, yang membantu mengurangi peradangan
pada pembuluh darah otak yang sering terjadi setelah stroke, mempercepat
pemulihan, dan mencegah terjadinya stroke berulang (Liu et al., 2017).

7. Biji Ginkgo (Ginkgobiloba)

Biji ginko (Ginkgo biloba) mengandung senyawa flavonoid dan terpenoid,
yang terkenal karena kemampuannya dalam meningkatkan peredaran darah ke otak.
Ginkgo biloba dapat memperbaiki aliran darah ke pembuluh darah otak, yang
penting untuk meningkatkan fungsi otak yang terganggu setelah stroke. Selain itu,
ginko biloba juga melindungi pembuluh darah dari kerusakan akibat radikal bebas
melalui efek antioksidannya. Tanaman ini membantu dalam memperbaiki memori,
konsentrasi, serta fungsi kognitif yang sering terganggu pasca-stroke. Selain
meningkatkan aliran darah, ginko biloba berfungsi untuk melawan peradangan
yang dapat memperburuk kerusakan otak (Schoenenberger ef al., 2019).

8. Lempuyang (Zingiberzerumbet)

Lempuyang (Zingiber zerumbet) mengandung senyawa zingiberene dan

kurkumin, yang memiliki sifat antiinflamasi dan antioksidan. Zingiberene bekerja

dengan mengurangi peradangan pada pembuluh darah otak yang terjadi akibat
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stroke. Kurkumin membantu melindungi sel-sel otak dari kerusakan oksidatif, yang
dapat terjadi setelah stroke. Lempuyang juga berfungsi meningkatkan sirkulasi
darah ke otak dengan memperbaiki metabolisme lemak dalam tubuh, yang dapat
membantu menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL) yang menjadi faktor risiko
terjadinya stroke. Tanaman ini berperan penting dalam mempercepat pemulihan
pasca-stroke dan mencegah kerusakan lebih lanjut pada jaringan otak (Sharma et
al., 2015).

9. Akar Pule Pandak (Taccapalmata)

Pule pandak (7acca palmata) memiliki senyawa antiinflamasi yang
membantu mengurangi peradangan pada pembuluh darah otak yang terganggu
setelah stroke. Selain itu, pule pandak juga mengandung senyawa antibakteri yang
dapat mencegah infeksi sekunder yang mungkin terjadi setelah stroke, terutama di
area yang terhambat sirkulasinya. Pule pandak juga memperbaiki sirkulasi darah ke
otak dan mengurangi tekanan darah tinggi, yang dapat memperburuk risiko stroke
lebih lanjut. Tanaman ini bekerja dengan cara meningkatkan kelancaran aliran
darah ke otak dan memperbaiki fungsi pembuluh darah yang rusak (Jia et al., 2017).
10. Daun Sembung (Blumeabalsamifera)

Daun sembung (Blumea balsamifera) kaya akan senyawa flavonoid dan
asam fenolat, yang memiliki efek antiinflamasi dan antikoagulan. Flavonoid dalam
daun sembung membantu mengurangi peradangan pada pembuluh darah otak, yang
merupakan faktor risiko dalam terjadinya stroke. Asam fenolat juga berperan dalam
menurunkan kadar kolesterol jahat (LDL), yang dapat menyebabkan penyumbatan

pada pembuluh darah otak. Daun sembung juga bekerja dengan cara mencegah
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penggumpalan darah, yang dapat meningkatkan risiko stroke berulang. Dengan
menjaga kelancaran sirkulasi darah dan mengurangi peradangan, daun sembung
mendukung pemulihan setelah stroke (Tiwari & Devi, 2015).

11. Daun Gempur Batu (Coleusamboinicus)

Gempur batu (Coleus amboinicus) mengandung flavonoid dan saponin,
yang berfungsi untuk menurunkan kadar kolesterol dan meningkatkan aliran darah
ke otak. Kolesterol tinggi adalah salah satu penyebab utama penyumbatan
pembuluh darah otak, yang meningkatkan risiko stroke. Saponin dalam gempur
batu membantu mencegah penumpukan lemak di pembuluh darah, sementara
flavonoid mengurangi peradangan pada pembuluh darah, sehingga memperbaiki
sirkulasi darah ke otak dan mempercepat pemulihan setelah stroke (Zhang et al.,
2016).

12. Daun Keci Beling (Strobilanthes crispa)

Keci beling (Strobilanthes crispa) mengandung dopamin, yang dikenal
memiliki efek neuroprotektif, melindungi sel-sel otak dari kerusakan akibat stroke.
Dopamin juga berperan dalam memperbaiki fungsi motorik yang terganggu pasca-
stroke. Tanaman ini mengandung senyawa antioksidan yang membantu melawan
kerusakan sel otak akibat stres oksidatif. Selain itu, kecap beling meningkatkan
aliran darah ke otak dan mendukung pemulihan kognitif dan motorik pasca-stroke.

Penggunaan ramuanyang terdiri dari daun seribu, daun ungu, akar falerian,
daun dara putih lidah ayam, biji ginko, lempuyang, pule pandak, daun sembung,
gempur batu, dan kecap beling memberikan potensi besar dalam pengobatan stroke.

Tanaman-tanaman ini memiliki mekanisme kerja yang meliputi peningkatan
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sirkulasi darah ke otak, pengurangan peradangan, pencegahan pembekuan darah,
serta perlindungan terhadap sel otak dari kerusakan. Dengan manfaat tersebut,
ramuanini dapat menjadi pelengkap dalam pengobatan stroke yang harus dilakukan
dengan pengawasan medis.

Tumbuhan obat memang kaya manfaat, tapi jika digunakan tidak tepat,
beberapa di antaranya dapat menimbulkan efek toksik (racun) bagi tubuh. Efek
toksik ini bisa terjadi karena dosis yang berlebihan, proses pengolahan yang salah,
interaksi dengan obat lain, atau adanya senyawa racun alami dalam tanaman
tersebut. Contohnya temulawak memiliki manfaat antiinflamasi, meningkatkan
nafsu makan, namun jika dikonsumsi dalam jumlah besar dan jangka panjang bisa
menyebabkan iritasi lambung dan gangguan hati. Contoh lainnya meniran memiliki
efek toksik jika dikonsumsi dalam jangka panjang, berpotensi mengganggu
keseimbangan elektrolit (Wahyuni, 2017).

Selain itu ramuanjuga memiliki beberapa kelebihan dan kekurangan.
Kelebihan mengkonsumsi ramuandiantaranya ialah memiliki efek terapeutik yaitu
dapat menambah stamina hingga menjaga daya tahan tubuh, leboh sedikit efek
samping karena lebih ringan disbanding obat kimia, memiliki nilai budaya yang
tinggi dan sudah terbukti digunakan turun-temurun dalam pengobatan tradisional,
biaya relatif lebih murah. Sedangkan untuk kekurangannya diantaranya belum
semua jamu tekah diuji klinis untuk dosis, interaksi, dan efektivitasnya, potensi
tercampur bahan berbahaya jika dibuat olen instansi illegal, efek yang lama atau
tidak seketika karena terbuat dari bahan alami , dan tidak cocok untuk semua orang

terkadang ada efek alergi untuk beberapa oran. Namun untuk kekurangan ini di
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Griya Jamu Siti Ara Kota Batu telah menggunakan bahan-bahan terstandart dan
telah didaftarkan ke badan pengawasan obat dan makanan.

4.2 Jenis Organ dan Kriteria Morfologi Tumbuhan Obat Penyusun Ramuan
Herbal Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Hasil penelitian menunjukkan bahwa organ tumbuhan yang digunakan
untuk membuat Ramuan Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu
adalah bagian biji, bunga, daun, batang, kulit batang/kayu, umbi, akar, buah dan
rimpang. Organ dan kriteria morfologi tersebut tersaji dalam Tabel 4.2 berikut:

Tabel 4.2 Data Jenis Organ dan Kriteria Morfologi Tumbuhan Obat Penyusun
Ramuan Penyakit Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Bagian atau Persentase
Jenis Tumbuhan Bahan Ramuan Organ Kriteria Morfologi Organ
Tumbuhan Bagian atau Organ Tumbuhan
No. | Lokal Ilmiah yang Tumbuhan yang yang
Digunakan Digunakan sebagai | dimanfaatkan
sebagai Bahan Bahan Ramuan dalam satu
Ramuan tanaman (%)
1 Juwet Syzygium cumini Biji dan kulit Sudah tua 40%
batang
2 Bungur Lagerstroemia Daun Daun yang masih 20%
spesiosa Pers segar
3 Dara Putih Leucas aspera Daun Daun tua yang 25%
masih segar dan
berwarna hijau
4 Kapulaga Amomum Biji Sudah tua 33%
compactum
5 Saga Manis | Abrus precatorius Daun Muda dan segar 25%
6 Kelabet / Ageratum Biji Sudah tua 50%
Bandotan conyzoides
7 Kalembak Crotalaria retusa Akar Sudah tua 50%
8 Temulawak | Curcuma Rimpang Sudah tua 100%
xanthorrhiza
9 Pule Alsstonia scholaris | Kulit batang Sudah tua 33%
10 | Daun Ungu | Graptophyllum Daun Muda dan segar 33%
pictum
11 Sembung Blumea balsamifera | Daun Muda dan segar 50%
12 | Meniran Phyllanthus Daun Daun yang masih 35%
urinaria segar, berwarna
hijau
13 | Salam Sygygium Daun Muda dan segar 25%
polyantha
14 | Pulepandak | Rauvolfia Akar Sudah tua 25%
serpentina Benth
15 | Pegagan Centella asiatica Daun Muda dan segar 50%
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16 | Seledri Apium graveolens Akar Sudah tua 20%
L
17 | Alang-alang | Imperata cylindrica | Akar Sudah tua 33%
Beauv
18 | Bangle Zingiber Umbi Sudah tua 33%
cassumunar
19 | Bidara Putih | Ziziphus mauritiana | Kulit Sudah tua 17%
20 | Pala Mpyristica fragans Kulit ari Sudah tua dan 50%
kering
21 | Kumis Orthosiphon Daun Muda dan segar 33%
Kucing aristatus
22 | Kencur Kaempferia Rimpang Sudah tua dan segar | 33%
galanga L.
23 | Lempuyang | Zingiber zerumbet Rimpang Sudah tua dan segar | 25%
24 | Temu Ireng | Curcuma Rimpang Tua dan segar 100%
aeruginosa
25 | Besaran Morus indica Daun Muda dan segar 25%
Morus alba L.
26 | Dringu Crotalaria juncea Akar Sudah tua dan 50%
kering
27 | Kencur Kaempferia Rimpang Sudah tua dan segar | 50%
galanga L.
28 | Daun Encok | Plumbago Daun Segar dan masih 33%
zeylanica muda
29 | Cabe Jawa Piper retrofractum | Buah Yang sudah matang 33%
30 | Jahe Zingiber officinale Rimpang Sudah tua 50%
31 | Daun Seribu | Achillea Daun Segar dan masih 20%
millefolium L. muda
32 | Gempur Ruellia napifera | Daun Segar dan masih 20%
Batu Zoll muda
& Merr
33 | Lidah Ayam | Polygala glamerata | Daun Segar dan masih 20%
Lour muda
34 | Valerian Valeriana Daun Segar dan masih 33%
officinalis muda
35 | Dara Putih Catharanthus Daun Segar dan masih 20%
roseus muda
36 Ginkgo Ginkgo biloba Biji Biji yang telah 33%
kering
37 | Keji Beling | Strobilanthes Daun Segar dan masih 33%
crispus (L.) Bremek muda
38 | Daun Seribu | Achillea millefolium | Daun Segar dan masih 20%
L. muda

Berdasarkan data pada Tabel 4.2, organ tumbuhan obat yang paling sering
dimanfaatkan dalam pembuatan ramuanuntuk penyakit degeneratif adalah daun.
Dari 13 jenis Tumbuhan obat yang digunakan, bagian daun merupakan organ yang
paling banyak dimanfaatkan. Selanjutnya, organ rimpang menempati urutan kedua

dengan 7 jenis Tumbuhan obat yang dimanfaatkan bagian rimpangnya. Organ lain
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yang juga digunakan adalah biji dan akar, masing-masing dari 5 jenis tanaman,
diikuti oleh kulit ari, kulit, bunga, dan umbi.

Presentase pemanfaatan setiap organ tanaman dihitung berdasarkan jumlah
bagian organ tanaman yang digunakan dibandingkan dengan seluruh bagian
tanaman yang dapat dimanfaatkan, sebagaimana disajikan pada Tabel 4.2. Daun
menjadi organ yang paling banyak dimanfaatkan karena merupakan tempat utama
berlangsungnya proses fotosintesis. Hasil fotosintesis yang terakumulasi di daun
diduga mengandung berbagai senyawa bioaktif, seperti flavonoid, alkaloid, dan
tanin, yang berpotensi memberikan efek terapeutik terhadap penyakit degeneratif
(Nurrosyidah et al., 2020). Menurut Nurrosyidah et al. (2020), daun memiliki
kandungan zat organik yang tinggi sehingga sering digunakan sebagai bahan baku
utama ramuan herbal. Hal ini sejalan dengan temuan Pandey & Rizvi (2009) yang
menyatakan bahwa daun merupakan sumber utama metabolit sekunder yang
berperan penting dalam aktivitas farmakologis Tumbuhan obat.

Rimpang merupakan bagian tanaman yang mengalami modifikasi dari
batang dan tumbuh secara horizontal di bawah permukaan tanah. Struktur ini
memungkinkan rimpang menyimpan cadangan makanan serta berbagai senyawa
aktif yang bermanfaat secara farmakologis. Dalam pengobatan tradisional, rimpang
dari famili Zingiberaceae seperti jahe, temulawak, dan lempuyang sering digunakan
sebagai bahan utama ramuanuntuk mencegah dan mengatasi penyakit degeneratif.
Rimpang tanaman-tanaman tersebut kaya akan senyawa bioaktif, antara lain
flavonoid, fenolik, alkaloid, tanin, kurkumin, minyak atsiri, steroid, dan

terpenoid. Senyawa-senyawa ini diketahui memiliki aktivitas antioksidan yang
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sangat penting dalam menangkal radikal bebas, yang merupakan salah satu
penyebab utama kerusakan sel dan timbulnya penyakit degeneratif seperti penyakit
jantung, stroke, rematik, kanker, dan penuaan dini Fatimawali et al., (2023).
Sebagai contoh, rimpang lempuyang juga diketahui memiliki kandungan flavonoid,
alkaloid, dan terpenoid yang berpotensi sebagai antioksidan aktif yang dapat
menetralkan radikal bebas dalam tubuh Tulnisa et al., (2025).

Selain itu, kandungan minyak atsiri dalam rimpang Zingiberaceae
memberikan manfaat tambahan sebagai antimikroba, antiasma, dan bahkan
antikanker. Penggunaan ramuanberbahan dasar rimpang ini biasanya dilakukan
dengan cara ekstraksi, seperti maserasi atau ultrasound assisted extraction, untuk
memperoleh senyawa aktif yang optimal (Tulnisa et al., 2025). Dengan demikian,
rimpang dari berbagai Tumbuhan obat, terutama famili Zingiberaceae, berperan
penting sebagai bahan baku utama dalam pembuatan ramuanuntuk pencegahan dan
pengobatan penyakit degeneratif karena kandungan senyawa bioaktifnya yang
beragam dan aktivitas antioksidan yang tinggi

Pemanfaatan organ tanaman berupa biji dari Tumbuhan obat seperti juwet
(Syzygium cumini), jinten hitam (Nigella sativa), ketumbar (Coriandrum sativum),
dan adas putih (Foeniculum vulgare) sebagai ramuanuntuk penyakit degeneratif
didasarkan pada kandungan senyawa bioaktif yang tinggi dan beragam. Biji
tanaman tersebut mengandung minyak atsiri, flavonoid, polifenol, isothiocyanate,
serta senyawa antioksidan dan antiinflamasi yang efektif melawan stres oksidatif
dan peradangan kronis, dua faktor utama penyebab penyakit degeneratif seperti

diabetes, penyakit jantung, dan gangguan neurodegeneratif (Gholamnezhad et al.,
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terhadap kerusakan organ, sedangkan biji ketumbar dan adas putih mengandung
minyak atsiri yang membantu menurunkan kadar gula darah dan kolesterol serta
meredakan inflamasi (Singh et al., 2011). Selain itu, biji juwet kaya akan senyawa
fenolik yang berperan dalam mengontrol glukosa darah dan mencegah komplikasi
diabetes (Gupta et al., 2012).

Penggunaan organ Tumbuhan obat lain yaitu akar, kulit batang, buah, dan
bunga, dalam pengobatan penyakit degeneratif didasarkan pada kandungan
senyawa bioaktif yang spesifik dan keunggulan farmakologisnya. Akar tanaman,
misalnya, kaya akan flavonoid, saponin, dan alkaloid yang memiliki aktivitas
antioksidan dan antiinflamasi tinggi, sehingga efektif melawan stres oksidatif dan
peradangan kronis yang menjadi penyebab utama penyakit degeneratif seperti
diabetes, hipertensi, dan penyakit jantung. Selain itu, ekstrak akar cenderung
mengandung senyawa yang lebih stabil dan terkonsentrasi, memudahkan
pemanfaatan dalam bentuk ramuan(Singh ef al., 2011). Kulit batang juga
mengandung senyawa bioaktif seperti alkaloid dan flavonoid yang berfungsi
sebagai antiinflamasi dan antimikroba, memberikan perlindungan tambahan
terhadap komplikasi penyakit degeneratif. Bunga seperti chamomile, kaya
flavonoid dan minyak atsiri yang memiliki efek menenangkan dan antiinflamasi,
mendukung pengurangan stres oksidatif dan inflamasi (Wahyuni , 2017).

Kelebihan penggunaan organ tanaman tersebut dalam pengobatan penyakit
degeneratif juga terletak pada kestabilan dan kemudahan pengolahan senyawa

bioaktifnya. Organ seperti akar dan kulit batang memiliki struktur yang
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memungkinkan ekstraksi senyawa aktif secara optimal dan tahan lama, sehingga
ramuanyang dihasilkan lebih efektif dan praktis digunakan. Selain itu, kandungan
nutrisi lengkap dalam organ tanaman seperti vitamin, mineral, dan asam lemak
esensial mendukung regenerasi dan perlindungan sel dari kerusakan degeneratif
(Wahyuni, 2017). Studi juga menunjukkan bahwa pemanfaatan Tumbuhan obat
berhubungan positif dengan pengurangan gejala penyakit degeneratif dan
peningkatan kualitas hidup pasien. Oleh karena itu, pemilihan organ tanaman
berdasarkan kandungan senyawa bioaktif dan kestabilannya menjadi strategi
penting dalam pengembangan terapi herbal untuk penyakit degeneratif (Wahyuni,
2017).

4.3 Jenis dan Komposisi Tumbuhan Obat Penyusun Ramuan Penyakit
Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Berdasarkan hasil wawancara dan observasi kepada narasumber di Griya
Jamu Siti Ara Kota Batu cara pemanfaatan tumbuhan obat untuk Ramuan Penyakit
Degeneratif tertera pada Tabel 4.3.

Tabel 4.3 Jenis dan Komposisi Tumbuhan Obat Penyusun Ramuan Penyakit
Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

No. RJems Komposisi Cara Penggunaan Gambar Ramuan
amuan
1 Ramuan Juwet: 20 gr Diminum 2 — 3 kali sehari
Diabetes | Daun bungur: 30 gr dengan mencelupkan ramuan
Dara putih: 15 gr dengan air panas 1 gelas/ 250
Kapulaga: 15 gr ml
Kelabet: 20 gr
Kelembak: 15gr
Daun saga manis: 15 gr
Temulawak: 15 gr
Pule: 20 gr
2 Ramuan Daun ungu; 15 gr Diminum 2 — 3 kali sehari
Darah Daun sembung: 30 gr dengan mencelupkan ramuan
Tinggi Meniran; 30 gr dengan air panas 1 gelas/ 250
Daun saga manis: 30 gr ml
Daun salam: 20 gr
Daun pegagan: 60 gr
Akar pulepandak: 20 gr
3 Ramuan Akar seledri: 15 gr Diminum 2 — 3 kali sehari
Kolestrol | Alang-alang: 15 gr dengan mencelupkan ramuan
Bangle: 20 gr dengan air panas 1 gelas/ 250
Bidara putih: 10 gr ml
Pala: 10 gr
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Kumis kucing: 13gr
Kencur: 15 gr
Lempuyang: 20 gr
Meniran: 10 gr
Saga manis: 15 gr
Temu ireng: 10 gr

Dara Putih 9 gr

Lidah Ayam 8 gr

Biji Gingko
Lemupyang 9 gr

Akar Pule Pandak 10gr
Daun Sembung 8 gr
Gempur Batu 10 gr
Keji Beling 10 gr

4 Ramuan | Akar alang-alang: 15 gr Diminum 2 — 3 kali sehari
Asam Akar seledri: 15 gr dengan mencelupkan ramuan
Urat Daun besaran: 20 gr dengan air panas 1 gelas/ 250
Akar Dringu : 15 gr ml
Daun encok: 20 gr
Cabe jawa: 10 gr
Jahe: 15 gr
Daun Kumis kucing: 20 gr
Kencur: 15 gr
Lempuyang: 15 gr
Daun tepung otot: 20 gr
5 Ramuan | Akar Seledri 10 gr Diminum 2 kali sehari dengan
Jantung Bangle 10 gr air mendidih 1 (satu) gelas
Kororner | Daun Ungu 8 gr diaduk rata, dan diendapkan.
Gempur Batu 7 gr Selanjutnya lapisan
Lidah Ayam 8 gr beningnya yang diminum
Lempuyang 10 gr sesudah makan dan ampasnya
Pule Pandak 10 gr dibuang
Daun Sembung 10 gr
6 Ramuan Bangle 15 gr Diminum 2 kali sehari dengan
Penyakit | Daun Seribu 6 gr air mendidih 1 (satu) gelas
Stroke Akar Valerian 10 gr diaduk rata, dan diendapkan.

Selanjutnya lapisan
beningnya yang diminum
sesudah makan dan ampasnya
dibuang

Berdasarkan Tabel 4.3 mengenai tumbuhan obat penyusun ramuanuntuk

penyakit degeneratif di Griya Jamu Siti Ara Kota, dapat disimpulkan bahwa tidak

ada ramuan yang menggunakan tanaman tunggal. Semua ramuan merupakan

kombinasi dari beberapa Tumbuhan obat yang telah diolah menjadi serbuk

simplisia. Serbuk ini kemudian diracik sesuai dengan jenis penyakit degeneratif

yang akan diobati. Pendekatan kombinasi ini dipilih karena pemanfaatan Tumbuhan

obat dalam bentuk ramuan lebih efektif dibandingkan penggunaan tanaman

tunggal. Hal ini sejalan dengan pendapat Wahyono (2017) yang menyatakan bahwa

dalam ramuanterdapat interaksi antar senyawa bioaktif yang saling melengkapi

sehingga meningkatkan efektivitas terapeutik sekaligus mengurangi potensi efek
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samping dari senyawa yang bersifat toksik. Studi lain juga mendukung bahwa
ramuanyang terdiri dari kombinasi tanaman memiliki aksi sinergis yang dapat
meningkatkan efek farmakologis dan menurunkan risiko efek samping
dibandingkan penggunaan ekstrak tunggal (Sayed et al., 2018).

Selain itu, penggunaan ramuandalam bentuk serbuk simplisia memudahkan
proses pencampuran dan penyesuaian dosis sesuai kebutuhan terapi penyakit
degeneratif yang bersifat kronis dan memerlukan pengobatan jangka panjang
(Hasby et al., 2019). Kombinasi beberapa Tumbuhan obat juga memungkinkan
pemanfaatan berbagai senyawa metabolit sekunder yang memiliki mekanisme kerja
berbeda, seperti antioksidan, antiinflamasi, hipoglikemik, dan kardioprotektif, yang
sangat dibutuhkan dalam pengelolaan penyakit degeneratif (Sabty et al., 2023).
Oleh karena itu, ramuanberbentuk kombinasi serbuk simplisia menjadi metode
yang efektif dan praktis dalam terapi komplementer penyakit degeneratif, sekaligus
meminimalkan risiko toksisitas dan meningkatkan kepatuhan pasien terhadap
pengobatan (Zahrah, 2024).

4.4 Proses Bioprospeksi Tumbuhan Obat menjadi Ramuan Penyakit
Degeneratif di Griya Jamu Siti Ara

Berdasarkan hasil wawancara dan observasi tumbuhan obat di Griya Jamu
Siti Ara Kota Batu, dapat diuraikan tahapan proses bioprospeksi atau produksi
Ramuan Penyakit Degeneratif sebagai berikut:
1. Tahapan Persiapan Bahan (Sortasi basah)

Sortasi basah merupakan tahap awal penyortiran hasil panen ketika tanaman
masih dalam keadaan segar. Langkah ini bertujuan untuk memisahkan kotoran atau

bahan asing seperti tanah, kerikil, rumput, batang, daun, dan akar yang telah rusak.
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Kotoran seperti tanah harus dibersihkan karena mengandung berbagai jenis
mikroba dalam jumlah besar yang dapat mempengaruhi kualitas simplisia
(Rahmawati, 2023; Melinda, 2014). Hasil observasi di Griya jamu siti ara daun
dikumpulkan secara hati-hati untuk menjaga kualitas daun yaitu dengan
menghindari daun yang rusak dan terkena hama. Bagian biji tanaman dikumpulkan
dengan memisahkan daging buah dan biji lalu dibersihkan. Buah dikumpulkan
ketika sudah matang dan dibersihkan. Akar didapat dari tanaman yang masih segar
lalu kemudian dipisahkan dari bagian batang. Bunga dikumpulkan secara hati-hati
menghindari bunga yang rusak dan terkena hama. Rimpang atau umbi diambil dari
tanaman segar, berkualitas baik, dan bebas dari hama atau penyakit. Kulit batang
dikumpulkan dengan mengupas kulit batang secra hati-hati agar tidak merusak

tumbuhan.
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Gambar 4.1 Contoh ban baku "amuan Herbal Penyakit Degeneratif

2. Pencucian

Tahap pencucian dilakukan untuk menghilangkan tanah serta kotoran lain
yang masih melekat pada permukaan bahan simplisia. Air yang digunakan harus
bersih, seperti air dari mata air, sumur, atau PDAM. Kualitas air sangat menentukan
jenis dan jumlah mikroba awal dalam simplisia. Bila air pencuci kotor, maka

mikroba pada permukaan bahan justru bisa berkembang biak dengan cepat. Untuk
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simplisia yang mengandung zat aktif mudah larut dalam air, proses pencucian harus
dilakukan dalam waktu singkat agar tidak kehilangan kandungan berkhasiatnya
(Shofa, 2020; Gunawan, 2004; Melinda, 2014). Penguapasan dilakukan untuk

bagian tanaman yang berupa umbi dan rimpang.

: ol 2N s
Gambar 4.2 Pengupasan dan pencucian bahan baku Tumbuhan obat ramuan herbal
penyakit degenerative

3. Perajangan

Beberapa jenis tanaman memerlukan perajangan agar proses pengeringan,
pengepakan, dan penggilingan menjadi lebih efisien. Perajangan mempercepat
proses penguapan air karena bahan menjadi lebih tipis. Namun, irisan yang terlalu
tipis dapat menyebabkan zat aktif yang mudah menguap hilang, yang dapat
mengubah komposisi, bau, dan rasa simplisia. Perajangan dilakukan menggunakan
pisau atau alat perajang khusus agar menghasilkan ukuran yang seragam (Shofa,
2020; Melinda, 2014; Gunawan, 2010). Oleh karena itu bahan simplisia seperti
temulawak, kunyit, jahe, lempuyang dan bahan sejenis lainnya dihindari perajangan

yang terlalu tipis untuk mencegah berkurangnya kadar minyak atsiri.
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Degeneratif

4. Pengeringan di bawah Sinar Matahari atau di Oven

Pengeringan bertujuan untuk menurunkan kadar air dalam simplisia hingga
di bawah 10% agar tidak ditumbuhi jamur dan bakteri, serta menghentikan aktivitas
enzimatik yang dapat merusak senyawa aktif. Selain itu, pengeringan juga
memudahkan proses pengolahan lanjutan. Faktor-faktor yang perlu diperhatikan
dalam proses ini meliputi suhu, kelembaban udara, lama waktu pengeringan, dan
luas permukaan bahan. Pengeringan dapat dilakukan secara alami melalui
penjemuran atau secara buatan dengan alat pengering (Shofa, 2020; Melinda,
2014). Di griya jamu siti ara melakukan tahap pengeringan dengan sinar matahari
langsung saat cuaca panas dan memungkinkan untuk membantu proses
pengeringan, tetapi jika cuaca tidak mendukung dan membutuhkan bahan dengan

kapasitas banyak menggunakan oven dan untuk mempersingkat waktu.
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Gambar 4. Pengeringan di bawah sinar tahari (A) dan oven (B)
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5. Penggilingan menjadi serbuk simplisia

Bahan baku yang telah kering digiling menjadi simplisia serbuk dengan
menggunakan alat penggiling. Bahan baku yang telah kering dimasukkan ke dalam
mesin penggiling hingga menjadi serbuk. Produk bioprospeksi serbuk adalah
produk dari simplisia dijadikan bentuk serbuk. Produk dalam bentuk serbuk ini
banyak dilakukan oleh para pembudidaya Tumbuhan obat bertujuan untuk
penyimpanan dalam waktu yang panjang. Contohnya adalah serbuk jahe merah,
melalui kemasan serbuk jahe merah masyarakat dapat dengan mudah merasakan
khasiat tanaman asli jahe merah tanpa kesulitan harus mengolahnya lebih dahulu
dari bentuk segar. Kelebihan dari sisi ekonomis adalah memiliki pangsa pasar lebih
luas, awet terhindar dari pertumbuhan mikroba, dan praktis dikonsumsi (Eri et al.,

2015).

2o
Gambar 4.5 Alat penggiling bahan baku ramuan (A)‘Periggilingan Tumbuhan obat
bahan baku Ramuan Penyakit Degeneratif (B) Serbuk simplisia (C)

6. Penyimpanan

Tahap terakhir adalah penyimpanan, di mana simplisia yang telah
dikeringkan dan disortir disimpan dalam wadah tertutup untuk menghindari
pencampuran antar jenis simplisia. Wadah penyimpanan harus bersifat inert, artinya
tidak bereaksi dengan bahan simplisia, tidak beracun, dan mampu melindungi dari
cemaran mikroba, serangga, debu, serta dari pengaruh cahaya, oksigen, dan uap air

yang bisa merusak kualitas bahan (Shofa, 2020; Melinda, 2014). Di griya jamu siti
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ara simplisia yang telah berbentuk serbuk disimpan dalam botol kaca dan tidak
terkena matahari secara langsung, serta diberikan silica gel untuk menghindari
simplisia berjamur dan agar simplisia tahan lama. Kemudian diberi kode sesuai
dengan nama tanaman masing-masing. Menurut Departemen RI (1995)

penyimpanan simplisia kering dilakukan pada temperature kamar antara 15-30°C.

E i "' : =
Gambar 4.6 Penyimpanan serbuk simplisia Tumbuhan obat bahan baku
ramuanpenyakit degenerative

7. Proses peracikan ramuan dan pembuatan sediaan berbentuk celup
penyakit degeneratif

Proses peracikan ramuandi Griya Jamu Siti Ara Kota Batu didasarkan pada
resep yang diberikan langsung oleh pemilik, Bapak Wahyu, kepada pasien yang
menderita penyakit degeneratif. Ramuan tersebut diracik menggunakan simplisia
yang telah diolah menjadi serbuk kering, yang sebelumnya disimpan dalam wadah
kedap udara untuk menjaga kestabilan dan mencegah kontaminasi. Serbuk
simplisia ini kemudian dicampur sesuai komposisi resep, sehingga menghasilkan
ramuan racikan siap seduh yang dapat dikonsumsi pasien secara langsung. Selain
bentuk serbuk siap seduh, Griya Jamu Siti Ara juga menyediakan opsi ramuan
dalam celup, ramuandalam bentuk celup merupakan sediaan seduhan dari simplisia
atau campuran beberapa Tumbuhan obat yang dikeringkan, lalu dikemas dalam

kantong penyaring. Sediaan ini sangat disukai karena penyajiannya mudah, tidak
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perlu disaring lagi, dan memiliki rasa serta aroma yang khas dari bahan herbal yang
digunakan (Sjakoer et al., 2022)..

Pendekatan ini tidak hanya memudahkan proses pencampuran dan
pengolahan, tetapi juga menjaga kualitas dan efektivitas senyawa bioaktif dalam
Tumbuhan obat yang digunakan. Penggunaan serbuk simplisia memungkinkan
penggabungan berbagai jenis Tumbuhan obat dalam satu ramuan secara tepat dan
konsisten, sehingga efek sinergis dari senyawa aktif dapat optimal dalam mengatasi
kompleksitas penyakit degeneratif yang melibatkan berbagai mekanisme
patofisiologi seperti stres oksidatif dan peradangan kroni (Sudarmaji et al., 2019).
Dengan demikian, proses peracikan di Griya Jamu Siti Ara mengintegrasikan
prinsip pengolahan tradisional dan modern untuk menghasilkan ramuanyang

efektif, aman, dan praktis bagi pasien penyakit degeneratif.

Gambar 4.7 Peracikan Ramuan Penyakit Degeneratif dari serbuk simplisia
Tumbuhan obat

4.5 Kandungan Fitokimia Ramuan Herbal Penyakit Degeneratif di Griya
Jamu Siti Ara

Uji fitokimia dilakukan untuk mengidentifikasi kandungan senyawa
metabolit sekunder yang terdapat dalam ramuan penyakit degeneratif di Griya Jamu
Siti Ara Kota Batu. Uji fitokimia dapat dilakukan secara kualitatif dengan

menggunakan pereaksi untuk menghasilkan perubahan warna dan endapan pada
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ekstrak sampel. Hasil uji fitokimia di Materia Medika Kota Batu tercantum dalam

Tabel 4.4 berikut:

Tabel 4.4 Kandungan Fitokimia Ramuan Penyakit Degeneratif di Griya

Jamu Siti Ara

No.

Nama Ramuan: RamuanDiabetes

Nama Lokal Tumbuhan
Obat Bahan Ramuan

Parameter uji

Hasil

Keterangan

Juwet

Daun bungur
Dara putih
Kapulaga
Kelabet
Kelembak

Daun saga manis
Temulawak

Pule

Flavonoid

(+) Positif

Alkaloid

(1) Positif

Dra end;of

L
Bouchardat

Tanin / Fenol (+) Positif
Terpenoid
Steroid (+) Positif
Triterpenoid (-) Negatif
Saponin (+) Positif
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Nama Ramuan: RamuanDarah Tinggi/Hipertensi

Nama Lokal Tumbuhan Parameter uji Hasil Keterangan
Obat Bahan Ramuan
Daun ungu Flavonoid (+) Positif
Daun sembung
Meniran
Daun saga manis
Daun salam Alkaloid (+) Positif
Daun pegagan
Akar pulepandak
Dragendrof
Bouchardat
Tanin / Fenol (+) Positif
Terpenoid
Steroid (+) Positif

Triterpenoid (-) Negatif

Saponin (-) Negatif

— =
=,
5

Nama Ramuan: RamuanKolestrol

Nama Lokal Tumbuhan Parameter uji Hasil Keterangan
Obat Bahan Ramuan

Akar seledri Flavonoid (+) Positif
Alang-alang
Bangle

Bidara putih

C
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Pala

Kumis kucing
Kencur
Lempuyang
Meniran

Saga manis
Temu ireng

Alkaloid

(+) Positif

Meier
Draiendrof

Bouchardat

Tanin / Fenol

(+) Positif

Terpenoid

Steroid (+) Positif
Triterpenoid (-) Negatif
Saponin (-) Negatif

Keterangan

No Nama Ramuan: RamuanAsam Urat
Nama Lokal Tumbuhan Parameter uji Hasil
Obat Bahan Ramuan

4 Akar alang-alang Flavonoid (+) Positif

Akar seledri

Daun besaran

Akar Dringu

Daun encok

Cabe jawa

Jahe

Daun Kumis kucing
Kencur

Lempuyang
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Daun tepung otot

Alkaloid

(+) Positif

99,
o)
<
le]
=
oo
]
ol
a

Tanin / Fenol

(1) Positif

Terpenoid

Steroid (+) Positif
Triterpenoid (-) Negatif
Saponin (+) Positif

cescq

Keterangan

No Nama Ramuan: RamuanJantung Koroner
Nama Lokal Tumbuhan Parameter uji Hasil
Obat Bahan Ramuan
5 Akar Seledri Flavonoid (+) Positif
Bangle
Daun Ungu
Gempur Batu
Lidah Ayam
Lempuyang
Pule Pandak Alkaloid (+) Positif

Daun Sembung

<
a
a
-

.S'
-
m.
(€]
=
&
o
= l
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Bouchardat

Tanin / Fenol (+) Positif

¢e

Terpenoid

Steroid (+) Positif
Triterpenoid (-) Negatif
Saponin (-) Negatif

Nama

Ramuan: RamuanStroke

Bangle

Daun Seribu
Akar Valerian
Dara Putih
Lidah Ayam
Biji Gingko
Lemupyang
Akar Pule Pandak
Daun Sembung
Gempur Batu
Keji Beling

Flavonoid (+) Positif

Alkaloid (+) Positif

l z . .
(D S
a
=

I

Dragendrof

B(;uchardat

Tanin / Fenol (+) Positif

€
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Terpenoid

Steroid (+) Positif
Triterpenoid (-) Negatif
Saponin (+) Positif

Berdasarkan Tabel 4.4 mengenai kandungan fitokimia pada berbagai
ramuanuntuk penyakit degeneratif di Griya Jamu Siti Ara menunjukkan keberadaan
senyawa bioaktif yang berpotensi besar dalam pengelolaan penyakit tersebut.
Analisis fitokimia terhadap ramuandiabetes, hipertensi, kolesterol, asam urat,
jantung koroner, dan stroke mengungkapkan bahwa sebagian besar ramuan
mengandung flavonoid, alkaloid, tanin/fenol, dan steroid dalam kadar positif,
sementara kandungan triterpenoid dan saponin bervariasi antar ramuan. Senyawa
flavonoid ditemukan positif pada semua ramuan, dikenal memiliki aktivitas
antioksidan dan antiinflamasi yang kuat, sehingga mampu melindungi sel dari
kerusakan oksidatif dan peradangan kronis yang menjadi mekanisme utama
penyakit degeneratif. Alkaloid dan tanin juga berperan dalam modulasi
metabolisme dan penguatan sistem imun, sedangkan steroid memberikan efek
protektif pada organ vital seperti jantung dan pembuluh darah (Novita et al., 2025).
4.5.1 Kandungan Fitokimia pada Ramuan Penyakit Degeneratif

Berdasarkan hasil uji fitokimia terhadap ramuan herbal untuk pengobatan
diabetes dan hipertensi, ditemukan bahwa senyawa-senyawa bioaktif utama yang

terkandung adalah flavonoid, alkaloid, tanin, dan steroid. Senyawa-senyawa ini
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diketahui memiliki aktivitas farmakologis yang signifikan terhadap kedua penyakit
tersebut, serta potensi terapeutik untuk penyakit degeneratif lainnya seperti jantung
koroner, stroke, dan komplikasi metabolik lainnya. Pada ramuan diabetes yang
terdiri atas tanaman seperti Juwet, Daun Bungur, Dara Putih, Kapulaga, Kelabet,
Kelembak, Daun Saga Manis, Temulawak, dan Pule, flavonoid menjadi salah satu
senyawa dominan. Flavonoid berfungsi sebagai antioksidan kuat yang mampu
menangkal radikal bebas, menurunkan stres oksidatif, dan mencegah kerusakan sel
beta pankreas, serta meningkatkan sensitivitas insulin (Bahadoran et al., 2013).
Efek ini penting dalam menurunkan kadar glukosa darah sekaligus mencegah
komplikasi jangka panjang dari diabetes, termasuk risiko penyakit kardiovaskular.

Alkaloid juga memiliki peran penting, yaitu dalam meningkatkan sekresi
insulin, memperbaiki metabolisme glukosa, serta memberikan efek antiinflamasi
(Kamble et al., 2012). Dalam jangka panjang, efek ini membantu mencegah
kerusakan jaringan akibat hiperglikemia kronik. Sementara itu, tanin berperan
dalam menghambat enzim o-amilase dan a-glukosidase yang terlibat dalam
pencernaan karbohidrat, sehingga memperlambat penyerapan glukosa dan menjaga
kadar gula darah tetap stabil setelah makan (Shobana & Akhilender Naidu, 2000).
Steroid nabati juga memiliki aktivitas penting dalam menyeimbangkan
metabolisme lipid dan menurunkan inflamasi kronik pada pasien diabetes (Firdous
etal., 2014).

Ramuan untuk hipertensi yang terdiri atas tanaman Daun Ungu, Daun
Sembung, Meniran, Daun Salam, Pegagan, dan Akar Pule Pandak juga

mengandung senyawa flavonoid, alkaloid, tanin/fenol, dan steroid. Flavonoid
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dalam ramuan hipertensi mampu meningkatkan kadar nitric oxide (NO) di dinding
pembuluh darah, sehingga terjadi relaksasi vaskular dan penurunan tekanan darah
(Pietta, 2000). Efek vasodilator ini diperkuat oleh sifat antioksidan flavonoid yang
memperbaiki integritas dinding arteri dan mencegah penebalan vaskular. Alkaloid
dalam beberapa tanaman diketahui memiliki efek diuretik ringan serta relaksasi otot
polos pembuluh darah, yang turut menurunkan tekanan darah secara alami
(Ojewole, 2004). Selain itu, tanin memiliki kemampuan antiinflamasi dan
memperkuat struktur kapiler, yang penting untuk menjaga elastisitas pembuluh
darah (Haslam, 1996). Steroid dalam beberapa tanaman juga menunjukkan efek
penyeimbang hormonal dan imunomodulator, sehingga mendukung proses
pengaturan tekanan darah yang stabil (Firdous et al., 2014).

Keempat senyawa aktif ini bekerja secara sinergis, baik pada ramuan
diabetes maupun hipertensi, sehingga tidak hanya mengatasi gejala utama tetapi
juga memberikan perlindungan terhadap kerusakan organ akibat komplikasi
penyakit degeneratif. Potensi pencegahan jangka panjang terhadap penyakit
jantung, stroke, hingga kerusakan ginjal dan sistem saraf, menjadikan ramuan
herbal ini sebagai salah satu alternatif terapi yang patut dipertimbangkan dalam
pendekatan pengobatan holistik (Ekor, 2014). Dengan didukung data fitokimia
yang mendalam, pendekatan pengobatan berbasis tumbuhan lokal ini juga memiliki
potensi untuk dikembangkan lebih lanjut sebagai fitofarmaka atau suplemen terapi

pendamping.
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4.6 Nilai Tambah Hasil Bioprospeksi Tumbuhan Obat di Griya Jamu Siti Ara
Kota Batu

Berdasarkan hasil wawancara dan observasi, diperoleh bahwa produk hasil
bioprospeksi memiliki sejumlah nilai tambah dibandingkan dengan pemanfaatan
langsung tumbuhan obat dalam bentuk segar sebagaimana yang umum dijumpai
dalam praktik etnobotani masyarakat tradisional.

4.6.1 Nilai Tambah Kepraktisan

Berdasarkan hasil observasi awal di Griya Jamu Siti Ara, ditemukan bahwa
pengembangan ramuan herbal untuk penyakit degeneratif difokuskan tidak hanya
pada efektivitas khasiat tanaman obat, tetapi juga pada aspek kepraktisan dalam
penggunaannya. Salah satu bentuk inovasi yang dilakukan adalah mengolah
ramuan herbal ke dalam bentuk serbuk dan kemasan celup. Pemilihan bentuk
sediaan ini bukan tanpa alasan; hal ini merupakan bentuk adaptasi terhadap
kebutuhan pasien penyakit degeneratif yang umumnya membutuhkan konsumsi
obat secara rutin, dalam jangka panjang, dan berkelanjutan.

Pasien penderita penyakit degeneratif seperti hipertensi, diabetes mellitus,
atau hiperkolesterolemia, umumnya harus mengonsumsi ramuan herbal setiap hari
sebagai bagian dari pengelolaan penyakit kronis tersebut. Dalam praktik tradisional,
ramuan tumbuhan obat biasanya harus diracik sendiri dengan cara direbus,
ditumbuk, atau diseduh secara manual, yang tentu membutuhkan waktu, tenaga,
dan pengetahuan khusus. Kondisi ini sering kali menjadi kendala, terutama bagi
pasien lanjut usia atau pasien dengan keterbatasan waktu. Oleh karena itu,

pengolahan hasil bioprospeksi ke dalam bentuk yang lebih praktis bertujuan untuk
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menghilangkan hambatan tersebut dan meningkatkan kepatuhan pasien dalam
mengonsumsi obat herbal secara konsisten.

Sediaan serbuk dan celup memungkinkan pasien cukup menyeduh atau
menelan produk herbal tersebut tanpa melalui proses pengolahan yang rumit.
Inovasi ini tidak hanya memberikan kenyamanan dalam penggunaan, tetapi juga
meningkatkan potensi penggunaan ramuan herbal sebagai bagian dari terapi
komplementer yang mudah diintegrasikan dalam kehidupan sehari-hari. Hal ini
sejalan dengan prinsip bioprospeksi, yaitu mengekstraksi potensi bioaktif dari
sumber daya alam dan mengembangkan produk dengan nilai tambah secara praktis,
ekonomi, dan terapeutik (Beattie et al., 2005). Dengan demikian, pendekatan ini
tidak hanya memberikan efisiensi dalam pemanfaatan tumbuhan obat, tetapi juga
berperan penting dalam meningkatkan aksesibilitas masyarakat terhadap
pengobatan berbasis herbal. Transformasi bentuk sediaan ini dapat dipandang
sebagai bagian dari upaya modernisasi jamu tradisional, sekaligus mendorong
keberlanjutan pemanfaatan tumbuhan obat dalam sistem pelayanan kesehatan

alternatif.

Gambar 4.8 Nilai Tamb Kepraktisan di Griya Jamu Siti Ara
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4.6.2 Nilai Tambah Sosial Ekonomi

Nilai tambah sosial ekonomi dari hasil bioprospeksi tumbuhan obat di Griya
Jamu Siti Ara Kota Batu tercermin melalui kontribusinya terhadap peningkatan
kesejahteraan masyarakat serta pengembangan usaha berbasis sumber daya lokal.
Bioprospeksi tidak hanya memanfaatkan tumbuhan obat sebagai bahan baku, tetapi
juga mendorong aktivitas produksi, pengolahan, hingga pemasaran produk herbal,
seperti jamu seduh, kapsul herbal, dan minuman kesehatan. Proses ini menciptakan
peluang usaha dan lapangan kerja baru, terutama bagi masyarakat sekitar, termasuk
ibu rumah tangga dan pemuda lokal, yang dilibatkan dalam berbagai tahapan
produksi. Selain itu, nilai tambah ekonomi diperoleh dari peningkatan nilai jual
tumbuhan obat setelah melalui proses formulasi dan pengemasan yang menarik,
sehingga produk memiliki daya saing lebih tinggi di pasar. Keberadaan Griya Jamu
juga mendorong tumbuhnya kegiatan ekonomi lokal, seperti pariwisata edukatif
dan pelatihan pembuatan jamu, yang mendatangkan penghasilan tambahan bagi
warga. Dengan demikian, hasil bioprospeksi di tempat ini tidak hanya mendukung
pelestarian Tumbuhan obat, tetapi juga memberikan manfaat ekonomi langsung
bagi masyarakat setempat serta memperkuat ekonomi berbasis potensi lokal secara

berkelanjutan.

Gambar 4.9 Kegiatan Sosial Ekonoi di Griya Jamu Siti Ara
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4.7 Tindakan Konservasi Tumbuhan Obat Bahan Bioprospeksi di Griya Jamu
Siti Ara Kota Batu

Tujuan utama dari konservasi, sebagaimana dijelaskan oleh Theodorrus et
al. (2021), mencakup pemeliharaan proses-proses ekologi yang esensial serta
sistem pendukung kehidupan, pelestarian keberagaman genetik, dan pemanfaatan
spesies serta ekosistem secara berkelanjutan. Tindakan konservasi terhadap
tumbuhan obat sebagai bahan bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu
merupakan bagian integral dari upaya pelestarian sumber daya hayati lokal
sekaligus mendukung keberlanjutan produksi ramuan herbal. Konservasi ini
dilakukan secara in situ dan ex situ dalam skala kecil namun terkelola dengan baik.
Secara umum, Griya Jamu Siti Ara menjalankan konservasi in situ dengan
menanam berbagai jenis tumbuhan obat di lahan khusus yang dikelola secara
mandiri. Pengolahan lahan ini dilakukan oleh tenaga internal yang telah ditugaskan
secara khusus untuk merawat, memantau, dan membudidayakan tanaman tersebut
sesuai kebutuhan produksi jamu.

Selain di lahan terbuka, konservasi juga dilakukan melalui metode budidaya
dalam pot. Penanaman dalam pot ini mempermudah pengawasan dan perawatan
harian serta memungkinkan mobilisasi tanaman jika terjadi perubahan iklim mikro
atau kebutuhan penyesuaian lokasi tumbuh. Berbagai spesies tumbuhan obat umum
seperti jahe, kunyit, kencur, temulawak, dan kumis kucing dibudidayakan secara
berkelanjutan, tidak hanya untuk pemenuhan bahan baku ramuan, tetapi juga
sebagai bentuk edukasi kepada pengunjung mengenai pentingnya pelestarian

tanaman obat.
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Namun, untuk jenis tumbuhan obat yang tergolong langka, sulit
dibudidayakan, atau membutuhkan perlakuan khusus, seperti tanaman dengan
habitat spesifik atau siklus pertumbuhan yang panjang, Griya Jamu Siti Ara
menerapkan strategi konservasi ex situ. Dalam hal ini, bahan baku berupa simplisia
kering dibeli dari sumber terpercaya di luar institusi, kemudian disimpan dalam
kondisi lingkungan yang dikontrol agar tetap terjaga kualitasnya. Penyimpanan ini
dilakukan di ruang tertutup yang bersih, kering, dan terhindar dari paparan sinar
matahari langsung, guna mencegah penurunan kualitas senyawa aktif yang
terkandung di dalamnya.

Langkah-langkah konservasi tersebut menunjukkan bahwa Griya Jamu Siti
Ara tidak hanya fokus pada aspek produksi, tetapi juga mengedepankan
keberlanjutan sumber daya tumbuhan obat sebagai aset bioprospeksi jangka
panjang. Upaya ini mendukung prinsip-prinsip konservasi berkelanjutan yang
selaras dengan pendekatan bioprospeksi modern, yaitu mengeksplorasi
keanekaragaman hayati secara bijaksana untuk dimanfaatkan sebagai produk
kesehatan yang bernilai ekonomi tinggi, tanpa mengabaikan aspek pelestariannya

(Heywood, 2011).




BABYV

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

1.

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan sebagai berikut:

Macam Ramuan Penyakit Degeneratif hasil bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara
Kota Batu meliputi: ramuandiabetes, ramuanhipertensi, ramuankolestrol,
ramuanasam urat, dan ramuanjantung koroner, dan ramuanstroke.

Jenis tumbuhan penyusun Ramuan Penyakit Degeneratif hasil bioprospeksi di
Griya Jamu Siti Ara Kota Batu terdiri dari 38 Tumbuhan obat: Juwet, Bungur,
Dara Putih, Kapulaga, Saga Manis, Kelabet, Kalembak, Temulawak, Pule, Daun
Ungu, Sembung, Meniran, Salam, Pulepandak, Pagagan, Seledri, Alang-Alang,
Bangle, Bidara Putih, Pala, Kumis Kucing, Kencur, Lempuyang, Temu Ireng,
Besaran, Dringu, Kencur, Daun Encok, Cabe Jawa, Jahe, Tepung Otot, Adas
Putih, Jinten Hitam, Daun Seribu, Ginkgo, Valerian, Gempur Batu, Lidah Ayam.
Organ tumbuhan obat yang digunakan sebagai penyusun ramuan hasil
bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu, meliputi: daun, rimpang, biji,
akar, buah, umbi, kulit batang dan bunga.

Proses bioprospeksi tumbuhan obat menjadi ramuan di Griya Jamu Siti Ara
Kota Batu meliputi: (a) tahap persiapan bahan yang terdiri dari sortasi basah
dan penghilangan kotoran, (b) tahap pencucian dan pengupasan, (c) proses
penirisan, (d) proses pengeringan di bawah sinar matahari dan oven, (e) proses
penggilingan dan penyimpanan, dan (f) peracikan ramuandan pembuatan

sediaan celup penyakit degeneratif
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5.

6.
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Kandungan fitokimia yang terdapat dalam ramuanmeliputi: (a) Ramuan
diabetes: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, saponin, (b) Ramuan hipertensi:
flavonoid, alkaloid, tanin, steroid, (c¢) Ramuan kolestrol: flavonoid, alkaloid,
tanin, steroid, (d) Ramuan asam urat: flavonoid, alkaloid, tanin, steroid,
saponin, (¢) Ramuan jantung koroner: steroid, tannin, alkaloid, flavonoid, (f)
Ramuan stroke : flavonoid, alkaloid, saponin, tannin, steroid.

Nilai tambah produk olahan bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara Kota Batu
meliputi: nilai tambah dalam bentuk kepraktisan (bentuk serbuk racikan dan
celup), nilai tambah sosial ekonomi masyarakat, dan nilai tambah ekologi
lingkungan.

Tindakan konservasi tumbuhan obat bahan bioprospeksi di Griya Jamu Siti Ara
Kota Batu meliputi: konservasi in-situ dan ex-situ, konservasi tumbuhan obat
melalui perbanyakan vegetatif dan generatif, konservasi lahan, dan konservasi

kearifan lokal (budaya) pemanfaatan tumbuhan obat oleh masyarakat.

5.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian tentang bioprospeksi tumbuhan obat di Griya

Jamu Siti Ara, saran yang dapat dikemukakan adalah sebagai berikut:

1.

Melakukan penelitian lanjutan in silico, in vitro, dan in vivo untuk
mengevaluasi efektivitas dan mekanisme aksi dari tanaman atau senyawa yang
telah diteliti.

Melakukan inovasi dalam penyajian dan pengemasan ramuan jamu agar lebih
diminati oleh masyarakat luas terutama generasi muda adalah dengan membuat

kemasan yang praktis dan modern, berkolaborasi dengan dunia medis yang
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bertujuan untuk menjelaskan bahwa jamu aman dikonsumsi jika digunakan
dengan tepat dan sesuai dosis, dan membuat bentuk lain selain serbuk dan celup

untuk penyajian ramuandegeneratif.
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