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INTISARI 

 

Indonesia adalah negara yang terdiri dari ribuan pulau dan dihuni 

berbagai etnik suku bangsa yang mempunyai kearifan lokal sesuai dengan budaya 

dan adat istiadat yang dipegang teguh berdasarkan tradisi turun temurun dan 

diwarisi dari pendahulunya serta keragaman jenis tumbuhan yang digunakan 

sebagai obat tradisional (OT) yang dipercaya dan diyakini kebenarannya. 

Etnofarmasi adalah pendekatan yang digunakan untuk mengeksplorasi 

pengetahuan dalam hal pemanfaatan tumbuhan obat secara lebih mendalam. Salah 

satunya di Dusun Tempel Pakis Baru Kecamatan Nawangan, Pacitan. Penelitian 

bertujuan untuk mengetahui pemanfaatan tumbuhan sebagai obat tradisional di 

Dusun Tempel Pakis Baru. Penentuan informan menggunakan metode snowball 

sampling, dilanjutkan dengan wawancara open-ended. Parameter yang dilakukan 

ialah UV (Use Value) dan ICF (Informant Concencus Factor). Berdasarkan hasil 

penelitian didapatkan 27 jenis tumbuhan yang dimanfaatkan sebagai alternatif 

pengobatan hipertensi di Dusun Tempel Pakis Baru kecamatan Nawangan 

Pacitan. Didapatkan 8 jenis tumbuhan dengan nilai UV tertinggi yang berpotensi 

sebagai pengobatan alternatif hipertensi. Selain itu terdapat 12 jenis tumbuhan 

yang diperoleh dari hasil perhitungan dari nilai ICF. 

Kata Kunci: etnofarmasi, tumbuhan obat, Dusun Tempel Pakis Baru 
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ABSTRACT 

 

Indonesia is a country consisting of thousands of islands and inhabited by 

various ethnic groups who have local wisdom in accordance with culture and 

customs that are firmly held based on hereditary traditions and inherited from 

their predecessors as well as the diversity of plant species used as traditional 

medicines (OT) which are trusted and believed to be true. Ethnopharmacy is an 

approach used to explore knowledge in terms of the use of medicinal plants in 

more depth. One of them is in the Hamlet of Tempel Pakis Baru, Nawangan 

District, Pacitan. This study aims to determine the use of plants as traditional 

medicine in Tempel Pakis Baru Hamlet. Determination of informants using the 

snowball sampling method, followed by open-ended interviews. The parameters 

used are UV (Use Value) and ICF (Informant Concencus Factor). Based on the 

results of the study, it was found that 27 types of plants were used as an 

alternative treatment for hypertension in Tempel Pakis Baru Hamlet, Nawangan 

Pacitan sub-district. There were 8 types of plants with the highest UV values that 

have the potential as alternative treatments for hypertension. In addition, there are 

12 types of plants obtained from the calculation of the ICF value. 

Keywords: ethnopharmaceuticals, medicinal plants, Hamlet of Tempel Pakis Baru 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Indonesia adalah negara yang terdiri dari ribuan pulau dan dihuni berbagai 

etnik suku bangsa dengan masing-masing budayanya yang khas. Setiap etnik 

mempunyai kearifan lokal sesuai dengan budaya dan adat istiadat yang 

dipegang teguh berdasarkan tradisi turun temurun dan diwarisi dari 

pendahulunya. Persepsi mengenai konsep sakit, sehat dan keragaman jenis 

tumbuhan yang digunakan sebagai obat tradisional (OT) terbentuk melalui 

suatu proses sosialisasi yang secara turun-temurun dipercaya dan diyakini 

kebenarannya (Moelyono, 2014). WHO mendefinisikan pengobatan 

tradisional sebagai sistem pengetahuan medis yang berkembang pada berbagai 

generasi dalam masyarakat sebelum era kedokteran modern, termasuk 

praktek-praktek kesehatan, pendekatan, pengetahuan, dan keyakinan 

penggabungan tanaman, hewan, dan mineral yang berbasis obat-obatan terapi 

spiritual, teknik manual dan latihan, diterapkan tunggal atau dalam kombinasi 

untuk mengobati, mendiagnosis, dan mencegah penyakit atau menjaga 

kesejahteraan (Bussman et al, 2010).  

Pemanfaatan tanaman obat masih banyak digunakan oleh masyarakat. 

Bahkan dari masa ke masa penggunaan tanaman obat mengalami 

perkembangan yang semakin meningkat, terlebih dengan munculnya isu 

kembali kealam (back to nature) sementara itu banyak masyarakat 
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beranggapan bahwa penggunaan tanaman obat atau obat tradisional relatif 

lebih aman dibandingkan obat sintesis. Dalam perkembangannya sering 

dijumpai ketidaktepatan penggunaan tanaman berkhasiat obat karena 

kesalahan informasi maupun anggapan keliru terhadap tanaman obat dan cara 

penggunaanya (Katno, 2013). 

Banyaknya alternatif pengobatan yang ada tetapi orang cenderung mencari 

pengobatan tradisional. Khasiat obat dari tumbuh-tumbuhan yang ada di 

Indonesia sungguh luar biasa tidak hanya masyarakat Indonesia saja yang 

memanfaatkan potensi ini, sejalan dengan makin berkembangnya teknologi, 

maka industri obat tradisional telah memanfaatkan berbagai spesies tumbuhan 

sebagai bahan baku obat, terutama penyakit hipertensi atau tekanan darah 

tinggi, dan sudah tentu masih banyak lagi khasiat obat dari kekayaan 

tumbuhan yang masih belum terungkap secara baik (Guswan, 2012). 

World Health Organization (WHO) pada tahun 2012 dalam profil 

sistematik Indonesia secara resmi merilis 10 penyakit penyebab kematian 

paling tinggi di Indonesia salah satunya adalah hipertensi dengan prevalensi 

4% (WHO, 2011). Dan dari hasil riset yang terbaru pada tahun 2018 angka ini 

mengalami peningkatan yang cukup signifikan menjadi 13.2% pada usia 18-

24 tahun, 20.1% di usia 25-35 tahun, dan31.6% pada kelompok usia 25-34 

tahun (Kementerian Kesehatan, 2018). 

Badan kesehatan dunia (WHO) memperkirakan bahwa 80% penduduk 

dunia masih menggantungkan dirinya pada pengobatan tradisional termasuk 
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penggunaan obat yang berasal dari tanaman. Penggobatan tradisional banyak 

digunakan sebagai alternatif antihiperteni alami. 

Dalam rangka membangun bukti ilmiah (evidence based) khasiat dan 

keamanan jamu telah dikeluarkan Permenkes No.003/MENKES/PER/I/2010 

tentang Saintifikasi Jamu. Saintifikasi jamu merupakan usaha pembuktian 

ilmiah khasiat dan keamanan jamu, dengan penelitian berbasis pelayanan 

kesehatan sebagai terobosan Kementerian Kesehatan. Setelah terbangun bukti 

ilmiah khasiat dan keamanan jamu, diharapkan jamu dapat dimanfaatkan 

dalam pelayanan kesehatan formal (Kementerian Kesehatan, 2010). 

Pada tahun 2011 Badan Litbangkes telah melakukan penelitian observasi 

klinik jamu untuk hipertensi, hiperkolesterolemia, hiperglikemia dan 

hiperurisemia dengan pre-post design selama 28 hari. Hasil penelitian 

menunjukkan jamu hipertensi dapat menurunkan tekanan darah secara 

bermakna selama pemberian 28 hari. Jamu hipertensi menurunkan tekanan 

darah sistolik subjek rata-rata 20 mmHg dan tekanan darah diastolic subjek 

rata-rata 10 mmHg. Ramuan jamu hipertensi dalam penggunaan selama 28 

hari terbukti tidak mengganggu fungsi hari dan fungsi ginjal serta tidak 

ditemukan efek samping yang serius (Badan Litbang Kesehatan, 2011). Hasil 

penelitian Triyono A, dkk menunjukkan rebusan jamu hipertensi menurunkan 

tekanan darah subjek penelitian sebanding dengan penurunan tekanan darah 

oleh obat HCT. Penggunaan rebusan jamu hipertensi selama dua bulan tidak 

mengganggu fungsi hati, fungsi ginjal, darah rutin dan tidak ditemukan gejala 

klinis efek samping yang serius (Triyono, dkk., 2018). 
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Berdasarkan penelitian deskriptif terhadap penggunaan herbal di Trinidad 

yang dilakukan oleh Clement et al. (2007), menggemukakan bahwa 86,8 % 

penggunaan herbal percaya bahwa herbal sama efektifnya atau lebih efektif 

daripada pengobatan konvensional. Sedangkan penggunaan terapi kombinasi 

obat konvensional dengan herbal adalah sebanyak 30% dan kebanyakan 

mereka tidak mengkonfirmasi kepada dokter. Penggobatan hipertensi 

diperlukan untuk mengkontrol tekanan darah dengan menggunakan 

antihipertensi. Selain antihipertensi yang biasa diberikan dokter 

(konvensional), ternyata banyak pasien menggunakan herbal atau kombinasi 

konvensional-herbal (Clement et al., 2007). 

Hasil dari pemetaan dokter dalam organisasi se Jawa – Bali menunjukkan 

bahwa terdapat 159 dokter dimana 71,1% diantaranya (114 orang) 

menjalankan praktik pengobatan tradisional serta menyatakan bahwa percaya 

akan manfaat dari pengobatan tradisional (widowati dkk, 2014). Hal tersebut 

didukung oleh hasil Riskesdas (2013) yang menunjukkan bahwa sejumlah 

89.753 dari 294.962 (30,4%) rumah tangga di Indonsia memanfaatkan 

yenkestrad (RISTOJA) kementrian kesehatan tahun 2012 berhasil 

memperoleh data 1.889 speries tumbuhan obat, 15.671 ramuan untuk 

kesehatan dan 1,183 penyembuh/pengobat tradisional dari 20% etnis (209 dari 

total 1.128 etnis) Indonesia non Jawa dan Bali. 

Survei pendahuluan yang dilakukan di Puskesmas Pakis Baru 

menunjukkan hipertensi merupakan 10 penyakit tertinggi selama tiga tahun 

berturut-turut diwilayah Dusun Tempel. Pada tahun 2018 terdapat penyakit 
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hipertensi sebanyak 192 jiwa, pada tahun 2019 terdapat 78 jiwa, sedangkan 

pada tahun 2020 terdapat 766 jiwa. Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan 

Nawangan, Pacitan terletak di wilayah pegunungan dan berada di pedalaman 

jauh dari fasilitas kesehatan, sehingga dalam mengatasi masalah kesehatan 

masyarakat memilih jalan alternatif dengan memanfaatkan tumbuhan yang 

berkhasiat sebagai obat yang ada disekitar.  

Banyak masyarakat di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, 

Pacitan yang memanfaatkan pekarangan rumahnya untuk membudidayakan 

tanaman yang bisa tumbuh untuk diolah dan diramu menjadi obat herbal 

seperti kunyit, jahe, temu lawak. Biasanya untuk memperoleh tanaman-

tanaman yang susah tumbuh dilingkungan sekitar, masyarakata akan membeli 

bahan tersebut di pasar.  

Melalui hasil observasi awal di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan 

Nawangan, Pacitan diperoleh bahwa tanaman yang sering dimanfaatkan oleh 

masyarakat untuk penggobatan antihipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, 

Kecamatan Nawangan, Pacitan antara lain menggunakan beberapa jenis 

tumbuhan seperti daun salam, buah mengkudu, buah mentimun, labu siam, 

daun papaya, daun sirsak. Pada umumnya masyarakat menggunakan bahan 

tersebut dengan cara direbus dan hasil rebusan tersebut diminum, ditumbuk, 

diperas dan diminum air hasil perasan serta dipanaskan dibara api. 

Berdasarkan uraian seperti di atas maka perlu dilakukan penelitian tentang 

pemanfaatan tanaman obat yang digunakan untuk kesehatan terutama 

pengobatan antihipertensi oleh masyarakat di Dusun Tempel, Pakis Baru, 
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Kecamatan Nawangan, Pacitan. Hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memperoleh data yang dapat digunakan sebagai bahan untuk pengembangan 

tanaman yang digunakan sebagai alternatif pengobatan hipertensi. Oleh karena 

itu maka dilakukan penelitian penelitian tentang “Kajian Etnofarmasi 

Penggunaan Tumbuhan Obat Sebagai Alternatif Pengobatan Hipertensi Di 

Dusun Tempel, Pakis Baru Kecamatan Nawangan, Pacitan”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut, maka rumusan masalah dalam penelitian 

ini yaitu: 

1. Bagaimana gambaran penggunaan tanaman obat untuk penderita 

hipertensi yang digunakan oleh masyarakat di Dusun Tempel, Pakis Baru, 

Kecamatan Nawangan, Pacitan? 

2. Tanaman obat apa saja yang digunakan masyarakat sebagai alternatif 

pengobatan hipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan 

Nawangan, Pacitan? 

3. Berapakah nilai UV (Use Value) dan ICF (Informant Concensus Factor), 

berdasarkan analisis data dari tumbuhan yang berpotensi sebagai 

antihipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, 

Pacitan? 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Untuk menggali potensi dan informasi masyarakat di Dusun Tempel, Pakis 

Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan tentang pemanfaatan jenis dan 

bagian-bagian tanaman obat serta cara pengolahan tanaman obat untuk 

penderita hipertensi. 

2. Untuk mengetahui tanaman obat apa saja yang digunakan masyarakat 

sebagai alternatif pengobatan hipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, 

Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

3. Untuk mengetahui nilai UV (Use Value) dan ICF (Informant Concensus 

Factor), berdasarkan analisis data dari tumbuhan yang berpotensi sebagai 

antihipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, 

Pacitan. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Memberikan informasi kepada masyarakat tentang tanaman obat yang 

digunakan sebagai alternatif pengobatan hipertensi. 

2. Menambah wawasan tentang tanaman obat tradisional, bagian-bagian 

tanaman obat, dan cara pengolahan tanaman obat yang dimanfaatkan 

masyarakat di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

3. Mengetahui nilai UV (Use Value) dan ICF (Informant Concensus Factor), 

berdasarkan analisis data dari tumbuhan yang berpotensi sebagai 

antihipertensi di Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, 
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Pacitan. Sehingga bermanfaat untuk pengembangan tanaman yang 

digunakan sebagai alternatif pengobatan hipertensi.
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

A. Desain Penelitian  

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif kualitatif dan 

kuantitatif. Teknik pengumpulan data dalam penelitian kualitatif dilakukan 

dengan cara survey dan wawancara. Pada penelitian ini akan dilakukan 

wawancara menggunakan sistem terbuka (open-ended), yang tidak 

membatasi informan untuk menjawab. Sedangkan penelitian teknik 

kuantitatif dilakukan dengan menggunakan analisis data dengan 

menggunakan parameter UV dan ICF. Tujuan dilakukannya analisis 

kuantitatif ini maka dapat memperkuat hasil dari penelitian kualitatif. 

 

B. Tempat dan Waktu Penelitian 

1. Tempat penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Dusun Tempel, Pakis Baru Kecamatan 

Nawangan, Pacitan Jawa Tengah. 

2. Waktu Penelitian 

Penelitian dilaksanakan di Dusun Tempel, Pakis Baru Kecamatan 

Nawangan Pacitan pada bulan Februari – Juni 2021 
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C. Populasi sampel  

1. Populasi 

Populasi yang digunakan dalam penelitian ini adalah masyarakat 

Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

2. Sampel, Kriteria Inklusi dan Kriteria Ekslusi 

Sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah masyarakat 

Dusun Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan yang 

memenuhi kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. 

a. Kriteria inklusi  

Kriteria inklusi adalah kriteria dimana subjek penelitian 

dapat mewakili dalam sampel penelitian yang memenuhi syarat 

sebagai sampel penelitian (Notoatmodjo, 2010). 

1. Subyek dengan hipertensi derajat I (TDS 140-159 mmHg, 

dan atau TDD 90-99 mmHg). 

2. Mengetahui dan atau menggunakan tumbuhan dalam 

pengobatan hipertensi. 

3. Masyarakat berdomisili di Dusun Tempel Pakis Baru. 

4. Pengetahuan pengobatan didapatkan secara turun temurun 

dari keturunan asli Pakis Baru. 

5. Masyarakat yang memberi informasi resep tradisional 

yang digunakan dapat mengatasi hipertensi. 
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b. Kriteria Eksklusi 

Kriteria ekslusi merupakan kriteria dimana subjek 

penelitian tidak dapat mewakili dalam sampel penelitian karena 

tidak memenuhi syarat sebagai sampel penelitian 

((Notoatmodjo, 2010). 

1. Masyarakat pendatang yang baru mendiami Dusun 

Tempel, Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

2. Masyarakat yang tidak bersedia menjadi responden dan 

mengisi lembar persetujuan 

3. Masyarakat yang tidak memiliki riwayat hipertensi. 

 

D. Alat dan Bahan  

1. Alat 

Alat yang digunakan dalam penelitan ini berupa kamera untuk 

dokumentasi, recorder untuk melakukan rekaman suara saat 

wawancara, buku, alat tulis, jurnal, dan sumber sebagai referensi. 

2. Bahan 

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini berupa data primer 

yang diperoleh langsung dari masyarakat Dusun Tempel yang 

menggunakan tumbuhan sebagai pengobatan tradisional. 
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E. Definisi Operasional  

1. Kajian etnofarmasi adalah pendekatan yang digunakan untuk 

mengeksplorasi pengetahuan dalam hal pemanfaatan tumbuhan obat 

secara lebih mendalam yang dilakukan di Dusun Tempel, Pakis Baru 

Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

2. Daerah yang diteliti adalah Dusun Tempel, Pakis Baru Kecamatan 

Nawangan, Pacitan. 

3. Informan adalah warga yang memenuhi kriteria inklusi. 

4. Teknik Snowball sampling adalah teknik pengambilan sampel dimana 

dipilih satu sampel kemudian sampel tersebut menunjuk teman yang 

lain kemudian teman tersebut menunjuk teman yang lain lagi yang 

juga mengetahui dan menggunakan tumbuhan sebagai obat tradisional 

antihipertensi dan begitu seterusnya sampai sampel jenuh. 

5. Gambaran penggunaan obat adalah cara peracikan yang digunakan di 

Dusun Tempel, Pakis Baru Kecamatan Nawangan, Pacitan sebagai 

pengobatan tradisional hipertensi. 

6. Hipertensi merupakan tekanan darah tinggi yang bersifat abnormal dan 

diukur paling tidak pada tiga kali kesempatan yang berbeda, seseorang 

dianggap mengalami hipertensi apabila tekanan darah sistolik lebih 

dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolic lebih dari 90 mmHg. 
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F. Jalannya Penelitian  

1. Teknik pengambilan sampel 

Teknik penggambilan sampel yakni (Snowball Sampling). Dalam 

penentuan sampel, pertama-tama dipilih satu orang sampel (sandro) 

berdasarkan informasi masyarakat yang dipandang lebih tahu dalam 

melakukan pengobatan lengkap, maka peneliti mencari sandro lain 

berdasarkan informasi yang diberikan oleh sampel (sandro) 

sebelumnya (Sugiyono, 2007). 

2. Teknik pengumpulan data 

Teknik pengumpulan data dilakukan melalui suatu pendekatan 

analisa data yang mensintesa data terhadap kebenarannya dengan cara 

observasi partisipatif, wawancara terstruktur, dan dokumentasi untuk 

mendapatkan data dari sumber yang sama dengan menggunakan 

metode pengumpulan data yang lain atau berbagai paradigma 

triangulasi. Data yang dinyatakan valid melalui triangulasi akan 

memberikan keyakinan terhadap peneliti tentang keabsahan datanya, 

sehingga tidak ragu dalam pengambilan kesimpulan terhadap 

penelitian yang dilakukan. 
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3. Rancangan Penelitian 

Rancangan penelitian yang ditetapkan: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Rancagan penelitian untuk pengambilan data 

 

Keterangan: 

Pd  : Populasi Dusun Tempel 

PS  : Pengambilan Snowball 

Pd PS 

 

Si 3 

Si 2 

Si 1 

S Dt 

Si 4 

Si 10 

Si 7 

Si 9 

Si 8 

Si 6 

Si 5 

Si12 

Si 11 
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S  : Sampel 

Si1  : Sampel informan 1 (Yantini: Penjual jamu gendong) 

Si2  : Sampel informan 2 (Prihatin) 

Si3  : Sampel informan 3 (Parmi) 

Si4  : Sampel informan 4 (Dwi Lestari) 

Si5  : Sampel informan 5 (Bangking) 

Si6  : Sampel informan 6 (Suyatno) 

Si7  : Sampel informan 7 (Tumadi) 

Si8  : Sampel informan 8 (Sutiyo) 

Si9  : Sampel informan 9 (Diran) 

Si10 : Sampel informan 10 (Misno) 

Si11 : Sampel informan 11 (Sarmo) 

Si12 : Sampel informan 12 (Sakiem) 

Dt  : Data 

 

G. Analisis Data 

Analisis data dilakukan melalui beberapa tahap, yaitu: 

1. Analisis nama ilmiah 

Tumbuhan yang digunakan oleh Dusun Tempel sebagai obat, 

dilakukan analisis dengan menggunakan studi literature, seperti jurnal, 

artikel, maupun buku. 
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2. Analisis Kegunaan 

Dari hasil interview informan diketahui kegunaan tumbuhan 

menurut Dusun Tempel. Tumbuhan yang diketahui atau digunakan 

sebagai obat dibandingkan dengan referensi yang terkait dengan 

tumbuhan yang sama sebagai antihipertensi. 

3. Analisis data menggunakan UV dan ICF 

a. Use Value (UV). Nilai penggunaan (UV) menunjukkan 

kepentingan relative spesies tanaman yang dikenal secara lokal dan 

ditentukan jumlah laporan penggunaan yang dijelaskan masing-

masing informan untuk setiap spesies (Napagoda et al. 2014). 

Semakin tinggi nilai UV (mendekati satu atau lebih dari satu), 

dapat diketahui bahwa spesies tersebut berpotensi untuk diteliti 

lebih lanjut. 

Use Value dapat dihitung dengan rumus: 

𝑈𝑉 =
∑ U

n
 

Keterangan: 

UV : Nilai penggunaan suatu spesies tanaman. 

U : Jumlah Informan yang mengetahui atau memanfaatkan 

per spesies. 

n : Jumlah total informan 

b. Informant Concensus Factor (ICF). Dihitung untuk setiap 

kategori penyakit untuk mengidentifikasi kesepakatan masyarakat 

mengenai jenis tanaman yang digunakan untuk mengobati penyakit 
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tertentu (Tariq et al.2014). Menurut Gazzaneo (2005), 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 informasi. 

Informant Concensus Factor dapat dihitung dengan rumus: 

𝐼𝐶𝐹 =
nar − na

nar − 1
 

Keterangan: 

ICF : Nilai Informant Concensus Factor. 

nar : Jumlah informan yang mengetahui dan menggunakan 

spesies dalam satu jenis penyakit (hipertensi). 

na : Jumlah spesies dalam satu jenis penyakit (hipertensi). 
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H. Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Skema Kerja Penelitian
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis data dan pembahasan terhadap hasil 

penelitian kajian etnofarmasi penggunaan tumbuhan obat sebagai alternatif 

pengobatan hipertensi di Dusun Tempel Pakis Baru kecamatan Nawangan 

Pacitan, maka dapat disimpulkan sebagai berikut: 

a. Cara pengolahan tumbuhan sebagai alternatif pengobatan 

hipertensi di Dusun Tempel Pakis Baru Kecamatan Nawangan 

Pacitan dengan cara di rebus, dimakan langsung/lalap, diparut, 

dibakar, diseduh, dan dibuat jus, dengan rentang penggunaan 1-

3x sehari. 

b. Terdapat 27 jenis tumbuhan yang dimanfaatkan sebagai 

alternatif pengobatan hipertensi di Dusun Tempel Pakis Baru 

kecamatan Nawangan Pacitan yaitu akar alang-alang, daun 

alpukat, belimbing manis, belimbing wuluh, daun 

crobo/insulin, jahe, air kelapa muda, daun kelor, daun pegagan, 

daun klorofil, kumis kucing, kunyit, labu siam, daun murbei, 

mengkudu, buah pir, bunga rosella, daun salam, daun salam, 

daun sambiloto, seledri, serai, daun sirsak, buah surikaya, daun 

sirih, tapak dara, temulawak, dan timun. 

c. Berdasarkan nilai UV terdapat 8 jenis tumbuhan yang 

berpotensi sebagai pengobatan alternatif hipertensi. Selain itu 
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terdapat 12 jenis tumbuhan yang diperoleh dari hasil 

perhitungan dari nilai ICF. 

B. Saran 

Saran yang dapat dituliskan pada penelitian ini adalah sebagai berikut. 

a. Perlu dilakukan penelitian lanjutan dengan lingkup yang lebih luas 

agar mendapatkan gambaran mengenai penggunaan tumbuhan obat di 

Dusun Tempel Desa Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan. 

b. Perlu dilakukan konservasi terhadap jenis tumbuhan yang banyak 

digunakan sebagai pengobatan alternatif hipertensi di Dusun Tempel 

Desa Pakis Baru, Kecamatan Nawangan, Pacitan. 
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