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INTISARI

Arthritis Gout merupakan peradangan persendian yang disebabkan oleh
tingginya kadar asam urat didalam tubuh. Berdasarkan data yang diperoleh dari
Puskesmas Pakis Baru athritis gout termasuk kedalam 10 besar penyakit
terbanyak di daerah tersebut. Banyaknya tumbuhan tradisional yang masih
digunakan oleh masyarakat khususnya Dusun Tempel untuk alternative
pengobatan. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui jenis tumbuhan yang ada
di Masyarakat Dusun Tempel sebagai obat serta mengetahui bagian tumbuhan
yang digunakan, cara pengunaan serta analisis UV dan ICF dari tumbuhan yang
dimanfaatkan. Metode yang digunakan dalam studi ini diantaranya interview
tehadap masyarakat serta orang-orang yang berperan dalam pengobatan
tradisional arthritis gout di masyarakat Dusun Tempel kemudian dilakukan
perhitungan berdasarkan nilai UV dan ICF. Hasil penelitian diperoleh 23 spesies
dari 16 famili tumbuhan yang digunakan sebagai obat penyakit arthritis gout oleh
masyarakat Dusun Tempel. Cara pengolahan tumbuhan tersebut dalam
pengobatan tradisional paling banyak yaitu di rebus lalu diminum, Bagian yang
paling banyak digunakan daun. Berdasarkan hasil nilai Use Value dan Informant
Concencus Factor tertinggi diperoleh tumbuhan Kumis Kucing (Orthosiphon
aristatus) dengan nilai Use Value sebesar 0,91. Informant Concencus Factor
diperoleh penyakit arthritis gout dengan nilai sebesar -1.

Kata Kunci : Athritis Gout, Etnofarmasi, Dusun Tempel, Use Value, Informant
Concencus Factor.
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ABSTRAK

Arthritis gout is an inflammantion of the joints caused by hight levels of uric
acid in the body Based on data obtained from. Public health Center. Fern new
gouty arthritis included in the top 10 diseases. There are many in the area, the
number of traditional plants that are still used by the people of Dusun Tempel for
alternative medicine. The purpose of this study was to determine the types of
plants that exist in the Tempel Hamlet community as medicine and to know the
parts of the plants used, how to use them and UV and ICF analysis of the plants
used. The methods used in this study include interviews with the community and
people who play a role in the traditional treatment of gouty arthritis in the Tempel
hamlet community, then calculations are carried out based on UV and ICF values.
The results showed that in Tempel Hamlet there were 23 species from 16 plant
families that were used as drugs for arthritis gout by the people of Tempel Hamlet,
Pakis Baru, Nawangan District, Pacitan Regency. The method of processing these
plants in traditional medicine is boiled and then drunk, ground and then smeared.
The part that is mostly used by the people of Dusun Tempel is the use of leaves.
Based on the results of the highest Use Value and Informant Concencus Factor
values obtained by the Cat’s whiskers plant (Orthosiphon aristatus) with a Use
Value of 0,91. Informant Concencus Factor with the highest value was durian leaf
(Durio zibethinus (Linn.) with a value of 0,81.

Key word : Gout Athritis, Etnofarmasi, Dusun Tempel, Use Value, Informant

Concencus Factor.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Arthritis gout atau yang dikenal dengan istilah asam urat merupakan
peradangan persendian yang disebabkan oleh tingginya kadar asam urat dalam
tubuh (hiperurisemia), sehingga terakumulasinya endapan kristal monosodium
urat yang terkumpul di dalam persendian, hal ini terjadi karena tubuh
mengalami gangguan metabolisme purin (Padila, 2013). Selain hal tersebut,
konsumsi purin yang tinggi juga dapat meningkatkan kadar asam urat dalam

darah (Nurarif dan Kusuma, 2015).

Arthritis Gout adalah penyakit sendi yang disebabkan oleh tingginya kadar
asam urat dalam darah. Kadar asam urat yang tinggi di dalam darah melebinhi
batas normal mnyebabkan penumpukan asam urat di dalam persendian dan
organ tubuh lainnya dengan nilai kadar asam urat pada perempuan adalah 2,4-6

mg/dl sedangkan pada laki-laki adalah 3,5-7,2 mg/dl (Noviyanti, 2015).

Kebiasaan konsumsi purin yang tinggi seperti makanan atau minuman yang
mengandung alkohol, daging, dan beberapa jenis sayuran yang mengandung
purin seperti, bayam, kangkung, dan kacang-kacangan) disertai dengan
gangguan metabolisme purin dalam tubuh, dan sistem ekskresi asam urat yang
tidak adekuat yang akan menghasilkan akumulasi asam urat berlebih di plasma

darah (hiperurisemia). Kelebihan asam urat dalam tubuh, akan ditransfer ke



organ-organ tubuh tertentu dan diendapkan menjadi kristal-kristal
monosodium asam urat monohidrat pada persendian dan jaringan di sekitanya
maka akan terjadi peradangan dengan rasa nyeri yang bersifat akut pada
persendian. Seringkali pada pergelangan kaki, kadang-kadang pada persendian

tangan, lutut, dan pundak atau jari-jari tangan (Winasih, 2015).

Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018 tercatat bahwa
prevalensi penyakit sendi di Indonesia berdasarkan wawancara diagnosis
dokter (7,3%). Seiring dengan bertambahnya umur, demikian juga yang
diagnosis dokter prevalensi tertinggi pada umur > 75 tahun (18,9%). Prevalensi
berdasarkan umur didiagnosis dokter lebih tinggi pada perempuan (8,5%)
dibandingkankan laki-laki (6,1%) (RISKESDAS, 2018). Prevalensi gout di
jawa timur sebesar 17%. Hasil Riskesdas jawa timur 2018, proporsi tingkat
ketergantungan lansia usia > 60 tahun berdasarkan penyakit sendi tertinggi

pada tingkat ketergantungan mandiri (67,51%)

Berdasarkan data yang diperoleh dari Puskesmas Pakis Baru pada tahun
2018 sampai dengan 2020 artritis gout masuk kedalam 10 besar penyakit
terbanyak di daerah tersebut. Jumlah kasus artritis gout di Desa Pakis Baru
yaitu dari tahun 2018 masuk kedalam peringkat ke 6 dengan jumlah kasus
sebanyak 119 orang, pada tahun 2019 mengalami penurunan dengan kasus
sebanyak 41 orang dan pada tahun 2020 kasus melonjak dan menduduki
peringkat ke 3 dengan kasus sebanyak 771 orang (Profil Puskesmas Pakis

Baru, 2020).



Tanaman berkhasiat obat adalah tanaman yang mampu menghasilkan
beberapa komponen aktif yang digunakan sebagai perawatan kesehatan atau
pengobatan secara herbal. Pengobatan herbal merupakan sebuah metode
pengobatan yang memanfaatkan semua bahan alami serta bersifat terapi dan
menyembuhkan. Zat yang terkandung di dalam bahan-bahan pengobatan herbal
pada umumnya tidak hanya bersifat menyembuhkan akan tetapi juga dapat
meningkatkan imunitas tubuh secara signifikan. Keampuhan dari khasiat
tanaman obat pada dasarnya belum banyak dibuktikan secara ilmiah, namun
tetap dimanfaatkan oleh masyarakat sebagai salah satu cara alternatif
penyembuhan penyakit tertentu yang digunakan secara turun-temurun

(Cahyawati, 2020)

Obat tradisional telah lama dikenal dan digunakan oleh semua lapisan
masyarakat Dusun Tempel mulai dari anak-anak sampai orang tua sering
menggunakan obat tradisional yang dikenal dengan sebutan ‘Kombi Kompo’
yang berarti obat kampung, akan tetapi saat ini hanya orang-orang tertentu saja
khususnya orangtua, yang masih menggunakan obat tradisional, sehingga
pengetahuan tentang penggunaan obat-obat tradisional sedikit demi sedikit
mulai terabaikan. Hal ini disebabkan karena masuknya pengaruh kemajuan
ilmu pengetahuan dan teknologi yaitu sudah terdapat obat sintetik (non herbal)
yang dibuat secara modern dan dikemas dalam kemasan yang menarik serta
mudah dikonsumsi, sehingga pemanfaatan obat tradisional oleh masyarakat di

Dusun Tempel saat ini mulai ditinggalkan.



Salah satu pendekatan yang dapat digunakan untuk mengenali pengetahuan
lokal komunitas tertentu mengenal penggunaan tumbuhan sebagai obat adalah
etnofarmasi. Melalui studi ini, dimungkinkan dilakukan penelusuran mengenai
bahan-bahan obat tradisional, dan cara penggunaannya sebagai penciri budaya

dalam suatu komunitas tertentu (Pieroni, et al., 2002).

Berdasarkan uraian diatas, pengetahuan mengenai obat tradisional
dimasyarakat pada daerah tersebut cukup baik, sedangkan pengetahuan
mengenai obat tradisional untuk pengobatan arthritis gout masih belum
diketahui di daerah Pacitan. Oleh karena itu, peneliti sangat tertarik untuk
melakukan penelitian tentang “Kajian Etnofarmasi Tumbuhan Obat Tradisional
Sebagai Alternatif Untuk Pengobatan Arthritis Gout di Masyarakat Dusun
Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan” agar kelestarian
pengetahuan maupun penggunaan obat tradisional tetap terjaga dan dapat

digunakan sebagai refrensi dasar pengembangan bahan obat baru.

B. Perumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan maka masalah dalam
penelitian ini dirumuskan sebagai berikut:
1. Jenis tumbuhan apa saja yang dimanfaatkan sebagai obat penyakit atritis
gout oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Pacitan ?
2. Bagaimana cara memanfaatkan bagian organ tumbuhan tersebut dan cara
pembuatannya sehingga dapat digunakan sebagai obat penyakit arthritis

gout oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Pacitan ?



Berapa nilai UV (Use Value), ICF (Informant Concensus Factor),
berdasarkan analisis data dari tumbuhan yang berpotensi sebagai arthritis
gout?

C. Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian ini adalah :

Untuk mengetahui jenis tumbuhan yang dimanfaatkan sebagai obat
penyakit athritis gout oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Pacitan.
Untuk mengetahui cara memanfaatkan bagian organ tumbuhan tersebut
dan cara pembuatannya sehingga dapat digunakan sebagai obat penyakit
arthritis gout oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Pacitan
Mengetahui nilai UV (Use Value), ICF (Informant Concensus Factor),
berdasarkan analisis data dari tubuhan yang berpotensi sebagai arthritis
gout di masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Pacitan

D. Manfaat Penelitian

Penelitian ini diharapkan membawa manfaat antara lain :

Pengobatan alternatif tradisional perlu dikembangkan dalam rangka
peningkatan peran serta masyarakat dalam pelayanan kesehatan.
Pengobatan alternatif tradisional perlu dipelihara dan dikembangkan
sebagai warisan budaya bangsa.

Sebagai informasi tentang jenis-jenis tumbuhan yang digunakan dalam

pengobatan alternative di Dusun Tempel, Kecamatan Nawangan, Pacitan.



4. Sebagai dasar untuk penelitian lebih lanjut mengenai etnofarmasi Dusun

Tempel dan pengembangan obat tradisional di Indonesia



BAB 111
METODE PENELITIAN

A. Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang dilakukan adalah penelitian deskriptif yang
menggunakan gabungan metode kualitatif dan kuantitatif. Metode
pengumpulan data dalam penelitian kualitatif dilakukan dengan cara
wawancara dan survei. Pada penelitian ini akan dilakukan wawancara
semi-struktural yang tergolong open-ended, yang tidak memberi batasan
terhadap jawaban informan hanya pada beberapa kriteria saja. Sedangkan
penelitian metode kuantitatif dilakukan dengan menggunakan analisis data
dengan parameter UV, dan ICF. Dengan dilakukan analisis kuantitatif ini

maka akan memperkuat hasil metode kualitatif.

B. Tempat dan Waktu Penelitian

1. Tempat Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan
Nawangan, Kabupaten Pacitan
2. Waktu Penelitian
Penelitian dilaksanakan di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan

Nawangan, Kabupaten Pacitan pada bulan April-Juni 2021
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C. Populasi dan Sampel
1. Populasi
Populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah masyarakat
yang menggunakan tumbuhan obat tradisional untuk penyembuhan
penyakit arthritis gout di masyarakat Dusun Tempel, Desa Pakis Baru,
Kecamatan Nawangan, Kabupaten Pacitan.
2. Sampel
Sampel adalah sebagian dari keseluruhan subjek yang diteliti dan
dianggap mewakili seluruh populasi (Sugiyono, 2020). Sampel dari
penelitian ini terdapat 12 informan dari masyarakat Dusun Tempel,
Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan yang memenuhi kriteria
inklusi. Sampel dipilih dengan menggunakan metode Snowball
Sampling.
3. Kiriteria sampel
Kriteria sampel dapat dibedakan menjadi 2 bagian, yaitu inklusi
dan eksklusi (Nursalam, 2016).
a. Kriteria inklusi
Kriteria inklusi adalah karakteristik umum subjek peneliti dari
suatu populasi targaet yang terjangkau dan akan diteliti.
Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah :
1. Responden berusia > 40 tahun

2. Penderita asam urat
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3. Bersedia menjadi Responden
b. Kriteria eksklusi
Kriteria eksklusi adalah menghilangkan/mengeluarkan subjek
yang memenuhi kriteria inklusi dan studi karena berbagai sebab.
Kriteria eksklusi pada penelitian ini antara lain:
1. Masyarakat yang tidak memiliki riwayat asam urat

2. Responden yang mengkonsumsi obat dari dokter.

D. Definisi Operasional

1. Kajian etnofarmasi bertujuan untuk mengetahui secara langsung
pemanfaatan tumbuhan obat sebagaui obat tradisional oleh masyarakat
Dusun Tempel.

2. Use Value (UV) adalah nilai yang didasarkan pada jumlah informan
yang menggunakan dan atau mengetahui suatu tumbuhan tertentu
untuk obat penyembuhan arthritis gout di Dusun Tempel, Pakis Baru,
Kecamatan Nawangan, Pacitan.

3. Informant Concensus Factor (ICF) adalah nilai yang menunjukkan
keseragaman informasi antar informan yang menjadi sampel dalam
penelitian berdasarkan informan yang memiliki riwayat penyakit
arthritis gout di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan,

Pacitan.
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E. Alat dan Bahan
1. Alat
Alat yang digunakan dalam penelitian ini berupa alat-alat pedoman
wawancara serta sarana dokumentasi (kamera dan alat perekam),
2. Bahan
Bahan yang digunakan dalam penelitian ini berupa data primer
yang diperoleh dari masyarakat yang menggunakan tumbuhan obat
tradisional untuk pengobatan penyakit arthritis gout di Dusun Tempel,

Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan.

F. Jalannya Penelitian

1. Teknik Pengambilan Sampel

2.

Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini adalah (Snowball
Sampling). Dalam penentuan sampel, pertama-tama dipilih satu orang sampel
(sandro), karena belum lengkap data yang diberikan oleh sandro pertama,
maka peneliti mencari sandro lain berdasarkan informasi masyarakat yang
dipandang lebih tahu dalam melakukan pengobatan tradisional dan dapat
melengkapi data yang diberikan oleh sampel sebelumnya (Sugiyono, 2007).
Teknik pengumpulan data

Teknik pengumpulan data dalam penelitan ini adalah menggunakan
metode wawancara Semi-structured dengan tipe pertanyaan Open-ended

(Notoatmodjo, 2002). Proses wawancara dibantu dengan kuisoner dengan
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pertanyaan terbuka yang diisi oleh peneliti. Setiap tumbuhan yang digunakan
sebagai obat tradisional oleh masyarakat Dusun Tepel ditulis nama lokalnya,
bagian yang digunakan, kegunaan, serta cara penggunaan. Jenis-jenis
tumbuhan yang belum diketahui nama ilmiahnya, kemudian diambil
contohnya untuk diidentifikasi.
3. Prosedur Penelitian
Prosedur Prosedur kerja dimulai dari persiapan penelitian hingga Analisis
hasil meliputi tahap-tahap sebagai berikut :
a. Menentukan Sampel
Sampel yang dipilih berdasarkan teknik pengambilan sampel
(Snowball Sampling). Informasi digali dari satu daerah sampel terhadap
masyarakat yang banyak mengerti atau mengetahui tentang pemanfaatan
tumbuhan yang dapat digunakan sebagai obat tradisional.
b. Wawancara
Wawancara merupakan metode penggumpulan data dengan cara tanya
jawab yang dilakukan secara sistematik dan berdasarkan pada tujuan
penelitian. Adapun wawancara yang digunakan dalam penelitian bersifat
semi-structured dengan menggunakan tipe pertanyaan open-ended yang
menggunakan media kuisioner. Kuisioner yang dibuat berisi tentang jenis
tumbuhan, bagian tumbuhan (akar, batang, daun, bunga, biji atau buah)

dan hewan yang digunakan, cara penggunaannya, serta cara meramunnya.
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4. Rancangan Penelitian
Adapun rancangan penelitian yang diterapkan adalah sbagai berikut :

—> Sal —

Pa > Sn Sa2 —-D

Sast

>

Gambar 6. Skema rancangan penelitian untuk pengambilan data

Keterangan :
Pa = Populasi
Sn = Pengambilan Snowball
Sal = Sampel Informan 1 (Kepala Desa)
Sa2 = Sampel Informan 2 (warga dusun tempel)
Sast = Sampel Informan Seterusnya
D = Data

5. Analisis Data
a. Analisis Kajian Etnofarmasi
1) Nama limiah
Tumbuhan yang diguanakan oleh Dusun Tempel sebagai obat,
dilakukan analisis dengan menggunakan studi literature, seperti

jurnal, artikel, maupun buku.
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2) Bagian Tumbuhan yang Digunakan
Bagiaan tanaman yang digunakan untuk mengobati penyakit
arthritis gout oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru,
Kecamatan Nawangan, Pacitan yaitu daun, buah, kulit batang, akar,
biji dan rimpang.
3) Cara Pengolahan
Cara pengolahan adalah macam-macam metode yang
digunakan oleh masyarakat Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan
Nawangan, Pacitan untuk mengolah sediaan tanaman menjadi
khasiat obat dengan cara direbus, dipanggang, direndam, diuapkan,
ditumbuk, disajikan dalam bentuk segar dan digoreng.

6. Analisis data menggunakan UV dan ICF

a. UV (Use Value)

Adalah nilai yang didasarkan pada jumlah informan yang
menggunakan dan atau mengetahui suatu tumbuhan tertentu untuk obat
arthritis gout. Salah satu metode kuantitatif ini bertujuan untuk
menunjukan spesies yang diangap paling penting oleh suatu populasi
tertentu (Alburquerque, 2006). Menurut Gazzaneo et al, (2005) Use

Value (UV) dapat dihitung dengan rumus sebagai berikut :
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Keterangan :
UV = Nilai Use Value
YU = Jumlah informan yang mengetahui dan
yang menggunakan spesies tanaman untuk obat arthritis gout

N = Jumlah Informan Keseluruhan

Nilai UV di dasarkan pada jumlah responden yang mengetahui atau
menggunakan tumbuhan obat. Spesies yang paling penting dapat
ditunjukan melalui UV (Use Value), sehingga mengasosiasikan akan
adannya suatu upaya konversi pada spesies tersebut. Hal ini dikarenakan
spesies tumbuhan dengan nilai UV tinggi menunjukan spesies tersebut

paling banyak digunakan (Albuquerque dalam Pamungkas, 2011)

ICF (Informant Concensus Factor)

Digunakan untuk mengetahui tingkat homogenitas antara informasi
yang diberikan oleh informan berbeda pada daerah penelitian untuk
kategori penyakit tertentu. Nilai ICF akan bernilai rendah (mendekati nol)
jika informasi tidak bertukar informasi tentang penggunaan tumbuhan
tersebut dalam pengobatan tradisional. Nilai akan tinggi (mendekati satu
jika ada kriteria seleksi yang diidentifikasi dengan baik dimasyarakat dan
atau jika informan saling bertukar informasi (Gazzaneo, 2005). Dalam hal
ini dapat dikatakan bahwa nilai ICF merupakan nilai yang menunjukan

keseragaman informasi antar informan yang menjadi sampel dalam
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penelitian berdasarkan kategori arthritis gout. ICF (Informant Concencus

Factor) dihitung dengan menggunkan rumus sebagai berikut :

nar—na

ICF =

nar—1

Keterangan :
ICF
Nar

Nilai Informant Concencus Factor

Jumlah informan yang mengetahui dan menggunakan spesies
dalam satu jenis penyakit

Na = Jumlah spesies dalam satu jenis penyakit

Nilai ICF akan bernilai rendah (mendekati nol) jika informan
tidak bertukar informasi tentang penggunaan tumbuhan tersebut dalam
pengobatan tradisional. Nilai akan tinggi (mendekati satu) jika ada
kriteria seleksi yang didefinisikan dengan baik di masyarakat dan atau

jika informan saling bertukar informan.



Data primer
merupakan nama
tumbuhan, khasiat,
bagian tumbuhan,
cara membuat dan
cara penggunaan

G. Alur Penelitian

Mempersiapkan peralatan
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informan sebagai arthritis gout

Wawancara dengan
informan yang
mengetahui dan atau
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menggunakan UV dan ICF

Kesimpulan dan Saran

Gambar 7. Skema Kerja Penelitian




BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Kesimpulan dari penelitian diatas adalah :

1. Jenis tumbuhan obat yang dimanfaatkan oleh masyarakat Dusun Tempel
yaitu diketahui terdapat 23 spesies tumbuhan yang dimanfaatkan sebagai
bahan pengobatan penyakit arthritis gout. Tumbuhan yang paling sering
digunakan oleh masyarakat Dusun Tempel antara lain kumis kucing
(Orthosiphon stamineus Benth.), daun salam (Syzygium polyanthum
Wight), jahe merah (Zingiber officinale var rubrum), kunyit (Curcuma
domestica Val.), lempuyang (Zingiber zerumbet (L.)Smith), temulawak
(Curcuma xanthorrhizan Roxb), daun kluwih (Artocarpus altilis
(Parkinson) Fosberg), cabe jawa (Piper retrofractum L ), daun seledri
(Apium graveolens L.), daun sirsat (Annona muricata Linn.)

2. Bagian tumbuhan yang dimanfaatkan terdapat 7 bagian yaitu daun,
rimpang (22%), bunga (5%), buah (5%), kulit batang (5%) dan seluruh
bagian (9%). Cara pengolahan tumbuhan dengan cara direbus (87%),
diparut (9%), ditumbuk (0,5%). Namun masyarakat di Dusun Tempel
lebih sering menggunakan ramuan dengan cara direbus.

3. Berdasarkan hasil analisis UV (Use Value) tumbuhan dengan nilai UV
yang paling tingi mendekati angka 1 yaitu kumis kucing (Orthosiphon
stamineus Benth) 0,91. Hasil analisis ICF didapatkan nilai ICF dengan

nilai 1
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B. Saran

Saran yang penulis berikan diantarannya adalah :

1. Upaya konservasi untuk melindungi pengetahuan lokal masyarakat tentang
tumbuhan obat, guna menghindari kepunahan tradisi yang telah
berlangsung dari generasi ke generasi berikutnya.

2. Perlu adannya penelitian mendalam untuk mengetahui cara pemakaian
dengan dosis yang tepat, agar terjamin keamanan kesehatan
penggunaanya.

3. Perlu penelitian lanjutan untuk mengetahui dan mengembangkan cara
pengelolahan yang praktis, agar penggunaanya lebih simple dan obat herba

lebih lama.
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