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PENGANTAR PENERBIT

Arsalamu alaikunwr. Wh

Alhamdulilah, puji dan syokur kita penjatkan kehadirm Allah SWT,
Semoga kit senantiasa dalam keadaan schat walafiat, Schingga kitadapat
melaksanakan aktifitas schari-hari dengan baik dan berkualitas, amien.

Selanjutnya buku kesehatan jiwa ibu dan obat tradisional yang ditulis
oleh dr. Tn Ami Marwar, M. Kes Dr. Laela Hayo Nurseni, M.Si. Ap dr.
Widea Rossi Desvita, SpKldan editor farikhahour Laila, Skm im
merupakan hosil dan pengabdian masyarakat kolaborasi dari Fakultas
Keschatan  Masyarakat, Fakultas Farmasi dan  Fakultas  Kedokteran
Universitas Ahmad Dahlan Yogyakarta.

Dalam buku im disapkan berbagai hasil dan pengsbdian yang
berisiperioma, keschatan jiwa ibo schagar  jrwa keschatan keluargan.
kedunobat herbal meliputisejarahperkembanganobat herbal di Indonesia,
obat tradisional. jamu, OHT dan firofarmaka; kespo, kesehatan jiwa dan
pesrspektifl  kesehatan  masvarakat, Serma car  promosi kesehatan i
masyarakat, Di harapkan dengan  diterbitkannnya buku ini akian  dapat
membaniu masyarakar dalam menpgenal lebih deka, betapa pentingnya
techadap kesehatan jiwa ibu dan obat-obatan tradisional, sehingza masyvarakat
akan terdidik hidup schat secara merata.

Demikian pengamtar kami atas nama penerbit dan percetakan Tumiss
Gemilang Press, odak lupa kami vcapkan kepadadr, Tri Am  Marwati,
M.Kes,, D, Laela Hayu Nerseni, MSi, Apt.. dr. Widea Rossi Desvita,
SpKldan editer farkhahnur Laila, S KM vang telah mempercavakan kepada
kami wuntuk menerbitkan buko  beliaw, semoga Allah segera mencabun
pandemic ini schingea masyarakat bisaberaktifitas untuk meningkatkon iman
dan tagwa kepada Allabh SWT_ Amien.

Neasrunminallah

Wassalame wladkum W Wh,

Yogyakarta, 20 Okuober 2021
D'kml-;[ur, -

.-"'r-.-

.a’":‘u—'_"

Dr. ¥ef&on Masduki S Ag. M Pd 1




PENGANTAR PENULIS

Alhamdulillah scpala puji dan svukur kepada Allah SWT yang
demgan eahmat karonia dan ridho-NYA, sehingga kami tim Pesgabdian
Kepada Masyarakat LPPM UAD dapst melaksanakan kegiatan pengabdian
kepada masvarakat dan pada akhirnya dapat tersusun buky KESEHATAN
JIW A IBLU DAN OBAT TRADISIONAL ini, Kegiatan ini adalah kolsborasi
dari Fakultas Kesehatan  Masyarakat, Fakultas Farmasi  dan Fakulus
Kedokteran Universitas Ahmad Dahlan Yogyakarta.

Tujuan penyusunan buku ini adalah sebapai salah saw bentuk
kepedulian kami techadap kondisi masyarakat di wengah pandemi covid-19
yang telah memberi dampak pada berbagai sektor termasuk keschatan.
Kesehatan jiwa tentu sama pentingnya dengan kesehatan fisik, sehingga pads
kesempatan kali ini kami lebib fokus kepads topik keschatan jiwa terutama
kesehatan jiwa ibu sebagai figur tonggak kestabilain emosi dalam rumah
tangga. Bila seorang ibu seha jiwanya maka diharapkan ibu dapatl berperan
maksimal, salah satunya dalam memberikan pelayanan kepada anggota
keluarganya, Maka pada kesempatan ini kesehatan jiwa kami kolaborasikan
dengan pembekalan pengetabuan dan ketrampilan obat trad issonal.

Pelaksansan pengabdian masyarakat ini kami lakukan secara daring
karena kondisi pandemi belum kondusif untuk kami lakukan secara lunng.
Pesertn  kegintan  ini odalah Pengurus  Cabang  Asyiyah  Demangan
Yogyvakarta . kegiatan webinar kami tayangkan puls dalam youtube dan
dimuat di surat kabtar harian. schingga memungkinkan bagi masyarakat luas
untuk mengakses informasi ini, dan sebagai pedoman bagi peserta kami
susun pula bakn imi agar dapat dipelajan lebih lanjut.

Terima kasih Kami ucapkan kepada berbagai pihak yang telah
membantu  terlakssnanya kegistan imi, dari awal hingga akhir sampai
terbitnya buku ini. Harapan kami buko ini dapat memberikan mantaat kepada
masyarakat scluas-luasnya.

Akhir kata dari kami untuk penvempuranaan buku ini dan kegiatan
sclanjutnya, maka kritik dan saran dari pembaca sangatlah berguna bagi tim
kami,

Yopyakart, Juli 2021

D T Aai Marwan M Kes
Ketua Tim PEAM
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BAB 1

KESEHATAN JIWA IBU SEBAGAIL
PILAR KESEHATAN KELUARGA

CHeh: dr Widea Rossi Desvita, Sp KJ

A, CERITA DARI SEORANG IBU MENJALANI PERAN DI ERA
PANDEMI COVID-19

My. T. 40 th, memiliki 2 anak vsia 7 tahun don 4 ahun, suami bekerja
sehisgal karyawan swasta yang karena pandemi ini pendapatannya dipotong
50% oleh perusahaan. Sejak pandemi dan aktifiktas banyak di momah saja,
anak sekolah daring dan suami juga banyak weark from fome, Ny, T mulai
merasakan keluhan-keluhan berupa menjadi cepat tersinggung, mudah lelah
dam emosinya =2ring meningei. Terkadang muncul rasa cemas dan akut akan
mati bila sering mengikuti berita-berita seputar covid-19 di media sosial,
terlebili bila melibhat berta-berita kematian vang disebabkan oleh covid-19.

Sebagai seorang ibu yang diharspkan bisa mengelola semua unuisan
rumah tanggs, mendampingi anak dan melayeni suami. tentu saja keluhan-
keluhan terse bt membuat suasana di dalam rumah menjadi berubah, Tadinya
Ny, T seorang ibu yang sabar, telaen dalam mengurus pekerfaan rumah,
namun akbir- akhir ini keadaan di amah menjadi kerang kondusif kKarena
suasana emos! ibu vang Gdak nyaman. Di sisi lan anak-anak ingin ibunya
selalu bisa kreatf membual makanan stan minuman yang beragam agar

mereka tidak mearasa bosan beruktfitas di dalam ramah.

Pembahasan kasus diatas:
Apa yang dialomi Ny, T adalah kondisi yang saat ini banyak Kita temui,
situasi pandemi yang tidak pasti kapan akan berakhir membuat semua orang

dipaksa harus bisa beradaprasi dengan Keadaan vang baru. Tentunya hal in




membutubkan kemampuan seseorang dalam beradapiasi dengan kondisi
mental yang schal.

Dari kasus diotas kith dapat melihat bahwa Ny, T mengalami kesulitan
dalam mengelola emosi, sehingga dia menjadi mudah tersingoung, merasa
lelah dan emosinva memngg. Sehingga dalim hal ini Ny, T membautuhkarn
manajemen cmosi vang tepat dan bersikap menjaga jarak dari informasi-
informass yang membial Kecemasan,

Untuk lebih memahami bagaimana yang ferjadi dan apa vang harus
dilakukan apabila seorang 1bu mengalarm sifuasi yang midp atauy bahkan

sama dengan Ny, T maka kita akan mempelajari hal-hal berikut ini.

B. SEHAT JIWA

Untuk bisa memahami kebih lanjut. Kita perdu paham dulu dengan apa
it sehat jiwa, Menurut ULT BRI Nod L8 ahun 20004, entang Kesehatan Jiwa,
sehat jrwa adalah kondisi dimana seorang individu dapat berkembang secara
fisik, mental, spinwal dan sosial sehingga individo tersebut menyadar
kemampuan diri sendiri, dapat mengatasi tckanan. dapat bekerjn produktit,
dan mampu memberikan Kontribusi untuk Koo tasnyi.

Melihat definisi tersebut dapat kita ketahui bahwa seseorang dikatakan
schat bila dia memilki empat pilar Keschatan yautu sehat secara fisik, sehat
secara psikologis, sehat secara sosial dan sehat secara spintual.

1. WHO telah memberikan ciri-ciri omang dengan schat jiwa, yaitu:

2. Individu mampu menyesuaikan diri sccara konstruktif pada kenyataan,
meskipun kenyataan ity buruk baginys.

3. Mempemileh kepuasan dari hasil jerih payah usabanya.

Merasa lebih puas memberi dan pada menerima.

in -h

Secara relanif bebas dari rasa tegang (stress), cemas dan depresi .




G, Mampu berbubungan demgan orang lain secars wlong menolong dan
saling memuaskan,
7. Mampu menerima kekecewaan schagai pelajaran yang akan datang

H. Mempunval rasa kasih sayang.

Mengapa Seorang Ibn Harus Sehat Jiwa?

Menjadi seorang tbu tentu tidak sama lagi dengan kKondisi saat masih
sendirian. Selain status kita berubah, vang pasti juga berubah adalah hormaon
dalam tubuh perempuan. Hormon sast seorang ibu hamil. homon gaut
menyusui, hormon sam scomang 1bu membesarkan anak-anaknya, hormon
saal mconopause dan homoon ssat pasca menopavse. kondisinva akan
berubah-ubah,

Selain it twnnstan menjadi seorang ibu yang hares bisa medtitasking,
bisa menyelesaikan semua vrusin rumah @angea, urusin anakanak. urosan
melayan: suami semua dikerjakan dalam han veng sama, bahkan kadang
dituntut dalam wakiu vang bersamasn. Apalag bila seorang ibu juga masih
membantu mencari nafkah dalam keluarga. Ada beban tambahan yang harus
dipikul, sehinggza perempuan lebih rentan mengalanmi kelelaban emosional

daripada laki-laki.

C. OTAK MANUSIA

Man kita sadar bahwa dalam kepala kita ada sebuah organ vang Allah
SWT amanhkan kepada kita dan organ ini adalah kamunia luar biasa indah
dan hebat untuk Kita manusia, Dia-lah O'TAK | ya dalam bagian otak manusins
diberikan sam area lubur ofeh Allah SWT vang tidak Allah benkan kepadia
makhlok-NY A vang lain, vaitn Correx Pre Frontal (PFC). Dalam kehidupan

sehari-hari kita lebih akrab menyebuinya dengan akal.




Sekarang kita kenah dulu secara singkat bagian oiak kita, Secara
anatomi otak terbagi menjads 3 bagian: otak besar (cerebrum|, otak kecil

{cerebellum), dan batang otak ( brainstem).

Cenebrum =

Careballum —

1. Onak Besar rCerebrum)

Merupakan bagian otak rerbesar dan rerbagi dalam empar area, vaim:
Lobus fromtal (depan) — proses berpikir, penalaran, pemecahan
masalah, pengambilan keputusan, dan perencanaan,

= Lobus parietal (atas) — pengendalian sensagi, pemahaman ukuran,
bentuk, arih

- Lobus memporal (sampingd — mengendalikan indra pendengaran.
mgatan, emosi dan berperan dalam fungsi bicara.

- Lobus oksipital {belakang) — mengendalikan fungsi penglibatan,
miemahami arti kata-kata tertulis,

Cerechrum (otak bhesar) juga hisa dibagi menjadi dus belahan, yaitu
belahan otak kanan dan befahan otak kiri. Kedoa belahan ite terhubung
cleh kabel-kabel saraf di bagian bawahnya, Secara wmum, belahan otak
kanan mengontrol sisi kin whuoh, dan belahan otak kin mengontrol sisi
kanan wbuh. Ok kinan tedibat dalam kreativitas dan  Kemampuan
artistik. Sodangkan otak Kiri untuk logika dan berpikir rasional,




2, Dhak Kecil iCerebellvm]
Ohak kecil atau Cerebellum terletak di bagian belakang kepala. dekat
dengan ujung leher bagian atas. Cerchellum mengontmol banyak fungsi
otomatis  otak, disntaranya: mengatur sikap  atau posisi lubuh,
mengkontrol keseimbangan, koordinass otot dan gerakan tubuh, Orak
kecil juga menyimpan dan mclaksanakan scrangkaian perakan otomatis
yang dipelajori seperti gerakan mengendarai mobil, perakan @angan saat
menulis, gerakan mengunci pimu dan sebagainyi,

3. Batang Odak (brainstem)
Batang otak {brainstem) berada di dalam tulang tengkorak atau rongga
kepala bagian dasar dan memanjang sampai ke mlang punggung atau
sumsum tulang belakang. Bagian otak ini mengatur fungs: dasar manusia
termasuk pernapasan. denyut jantung. mengatur suhu tubuh. mengatr
proses pencernaan, dan menipakin sumber insting dasar manusia vaiiu

Sight or light (lavwan aten lan) saat datangnya bahoya

OTAK DAN EMOSI

Berbicar tentang emosi maka Kita mengenal berbagai emosi seperti
bahagia, senang. marah. sedih, kecewa dan lain sebagainva. Mah dimana
letak kendali emosi ini? Jawabannya ternyvata ada di dalam kepala Kita yaitu

bagian otak kita yang disebut sebagai Sistem Limbik.




The Limbic System

Sistem limbik adalah bagian otak yang bertanggung jawab pada respon
perilaku dan emosi. Strukiur yang membenmk sistem limbik terdiri dari
hipatalamus, hippocampuos, amyadala dan kKoreks limbik, Di dalamnya
termasuk pengelolaan emosi seperti rasa takut. kemarahan, kebahagiaon dan
perasn cinta.

Bagaimana kita sebapgai perempuan bisa mengelola fungsi PFC dan
sistem limbik dengan baik adalah menjadi konci untuk bisa mengendalikan
emosi dan tentunya hal ini berperan besar dalam kesehatan jiwa seorang thu.

Sebuah hasil penclitian mengatakan pada saal Kita dilanda stress,
bagian otak yang dinamakan sistemn lmbik sedang aknf-aktifnva bekerp,
Sayangnya, aktifnya sistem limbik tersebut malah bisa menyebabkan otak
PFC kita. veng berfungsi untuk berfikir rasional, malah berkurang perannya.

Jadi =zanpat penting untuk kita sebagai ibu  bisa tenang dalam
menghadapn stuas apapun. Waduh kalaw begite apakah kita tidak boleh
merasa takut? apakah kita tidak boleh cemas? Apa tidak boleh sedilh’d Apa
tdak boleh marah? Apa Kita tidak bobeh takut? Jawabannya tentu saja boleh
karens iu respon yang wajar. Namun kita sudah dibekali oleh Allsh SWT
dengan olak besar terutama bagian PRC untuk berfikir, menalar, menimbang
mana yang baik mana vang buruk. Schingga rasa takat, cemas, sedih, marah,
takur, bahkan senang dan bahagia bisa kelola dengan baik,

i)




AMYGDALA HITACK

Amigdala adalah bagian jaringan saraf berbentuk Almond yang terletak
di lobus emporal otak. Amygdala tidak hanya bertanggung jawab dalam
respon emosi saja tapl dis juga mempaksn gudang ingatan cmosional.
Contohnya kerika kit mendengar sebuah lagu dilanmunkan kit bisa ingat
babvwa lage i dinvanvikan oleh ibu Eita saat koo mao tdur, Ay pdolo
menerims informasi mentah dan indera kita vang penuh dengan emosional.
Semestinya informasi diteruskan dari indern kita dengan mekanisme tenentu
diterima oleh otak kita dan diproses lebih nnci untuk kemudian kits
pertimbangkan sebelum membus keputusan. Namun proses ini berlangsung
lebih lama dibandingkan dengan proses amyvedala merespon. Oleh sebab fw
kita kadang bercaksi berlebihan tanpa benar-benar paham apa alasan kits
melakukannya. ltu yang discbut dengan amyvgdala fjack atsu pembajakan

amigdala.

D. KENALI TANDA KITA TIDAK SEHAT JIWA
Beberapa hal bisa kita amati dalam din kKita dan im menjadi tanda

bahwa Kita buteh pertolongin profesional.

1. Muncul gejala-gejala fisik
Gejala fisik dapat berupa keluhan-keluhan yang sering kambuh walaupun
kita sudsh minum obat untuk menghilangkan gejula tersebut. Gejala fisik
yang terjadi biga berupa sokit kepaly. susah tddur, sussh makan.

2. Muncul gejala-gejala perdaku
Gejala perilaku bisa berupa menurunnya motivasi melakukan ha-hal yang
disukal, menurunnya motivasi kerja, muncalnyn perilaku  penggunaan
alkohod atap obat-obatan terflentu tanpa rekomendasi dokier yang benar,
bahkan juga bisa muncul turunnya motivasi menjalankan kegiatan agama

atau spiritual,




3. Muncul gejala-gejala emosional
Gejala-gejala emosional bisa ditandai dengan munculnya rasa takut, rasa
marah, rasa sedih yang berlebihan dan sulit dikendalikan.
Bila muncul pgejala-gejala tersebut dan mulai menggangou kehidupan
sehari-harr, makas segeralah menemu profesional | Psiksater, Psikolog) untuk

mendapatkan bantwan,

E. BAGAIMANA AGAR JIWA IBU SEHAT ?

Manusia adalah makhluk  muobti-dimensional,  schinggs  dalam
manajemen din pun kita harus memperhatikan aspek multi dimensi tersebut,
vaitn dimensi biologis, dimensi psikologis. dimensi sosial dan dimensi
spiritwal, MNah kembah pada pembalasan kita pentingnva seoramg b
memiliki jiwa vang sehat, tips berikut ind bisa dilakukan bila thu-ibu mulai
merasakan tanda-tands mulai tidak sehat jiwa,

1. Dimensi Biologis
Secars biologis pastinya tubuh kita onmk sehat membutuhkan nutrisi
yang lengkap dan bergizi. Ingat juga hamus halal dan baik ya. Selain
nuitris wibuh jugza bumuh bergerak, sehingga sangat baik melakukan olah
raga rutin meskipun hanva 100 menit. Menurut sebuah artikel tentang
pendipat tim penelitian dai Universitas California Irvine dan University
Tsukuba, Jepang, olah roga singkat (10 menit) dapat meningkatkan
komunikasi di antara berbagai bagian otak schingga memon kita semakin
kuat,

2. Dimensi Psikologis
Drari sisi psikologis, hal sederhansa namun kays manfast vang bisa Kita
lakukan adalah melakukan relaksasi denga cara Deep  Breathing
Technigue. Sebuah penelitian menunjukkan hasil bahwa dengan ambil




nafas berlahan, lalu hembuskan pelan-pelan. Lakukan berolang-ulang

jangka waktu minimal 10} detik. Mampu meredakan stress.

. Dimensi Sosial

Kite sebagai manusia adalah makhluk sosial tentu zaja membutuhkan
orang lain, kita tidak biza hidup sendirsn, Dimens sosial o sebagai
salah satw cara atay bentuk dari manusia mempertahankan hidup dan
mengembangkan  kKehidupan., Sehingpa sangal  penting  untuk  Kita
melakokan silatueahim, Nah i masa pandemi covid-19 ini silaterabim
masth bisa kita lakokan dengan memanfaatkan kecangoihan teknolog
saat ini. Jadi tidak perlu khawatir menjadi makhluk terisolasi walau kita
banyak beraktifitas di dolam romah selama pandemi covid-19 belum
berakhar.

. Dimensi Spiriteal

Spiritual merupakan sisi dimana manusia mencari harapan, ketenangin
dan kebermaknaan hidup. Bila membahas spintual tentu akan menjad:
pembicaraan yang panjang. Semoga ada kesempatan dard kemi tim
penulis untuk bisa membahasnya lebih dalam di topik vang laim.

Ritual ibadah bisa menjadi salih satn sisi spirmual vang ki lakukan,
seperti berdoa, datang ke tempat ibadah, puasa dan lain sebapainya.
Selanjutnya dengan seseorang belajar secara lebih dalam mengenai
keyakimannya, biasanya akan memunculkan juga raza sabar, syukur dan
berserah dirl kepada Allah SWT. Scorang ibu yang schat jiwa tentunya
bisa berfungsi secara maksimal scbagai hamba Allah SWT, scbagai istri
dan swaminya, scbagai ibu dari anak-spakova, dan lebih Jwas lagi

mengemban figas sebagai Khalifah Allah SWT dimuka bumi ani.
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BABRII

OBAT HERBAL
(Pendahuluan, Penggolongan, dan Polensinya dalam Penanganan
Pendukung untuk Gangguan Mental Emosional)

CHeh: D, Laela Have Nuraen, M.5i. Apl

A, OBAT HERB AL DI INDONESIA SAAT INI

Terdapat jutaan tanaman obat di Indonesia yang berpotensi untuk
dikembangkan guna memberikan nilai tambah bagi mdustn jamu {j amu, jamu
terstandar’OHT ). Lebih dari 300K spesies tumbuhan dan sumber daya lsut
membuat  Indonesia bisa menjadi pengekspor jamu terbesar di dunia, Baro
sekitar 10,000 spesies  yang mempunyai efek belum dimanfaatkan secara
optimal dalam pengobitan.

Ada beberapa jenis obat tradisional yvang beredar di Endoncsia antara
lain obat tradisional Indonesia atau disebut jamuo, dengan bahan-bahannya
sudah digunakan paling tidak selama lebih dari dua generasi. Pengelompokan
ohar tradisional Indonesia meliputi jamuae, obat herbal rerstandar (OHT), dan
fitofarmaka, Selamjuinya ada obar berbal non radisional berasal dan baban
vamg (dek umum digunakon di Indonesia, namun berpotensi memberkan
manfaat kesehatan. Golonzan obat herbal son tradisional meliputi obat lerbal
vang jarang digunakan di Indonesia namun telah digunaksn secars turn
temurun di negara lain.

Terkait izin distribusi jamuo, BPROM Kl mengelola scrangkaian wji
ilmiah vang diajukan untuk mengetahui apakah suam produk mengandung
bahan kimia obat. Khusos golongan jamo tidak ada uji klinis herbal vang
telah digunakan secard turun-temurun. Namun demikian jamu radisional
Cina dapat divbah menjadi jamu Cina obat herbal terstandar (OHT) atau
produk  perlindungan tansman jika bukti empiris dan data dari uji coba
tersedia, klinis dan non-klinis. Adapun pengujian klinis suatu produk,




termasuk verifikasi jenis anaman dan bagian yvang digunakan, memode

pengolahan bahan baku. dan metode ekstraksi yvang digunakan.

B. SEJARAH PERKEMBANGAN OBAT HERBAL DI INDONESIA

Obat herbal terdin dan tiga jenss meliputi obat asli, obat tradisional,
serta obat bahan alam. Menunt WHO (World Health Chreamizotiony obat
tradisional merupakan obat asli vang terdapat disvatu negara lalu digunakan
secara wran-temuorun i pegars ito atau di negara lain, Suato Obat eadisional
mempunyai beberapa persvaratan vang harus dipenubs antara lan sudish
digunakan dam terbukt aman dan bermanfas mommal tiga generasi. Ohar
asli mempakan  suatu obat  bahan alam  dimana mmoannya. cara
pembuatannya, pembuktian khasiat, keamanan, dan cam penggunaannys
berdasarkan pengetabuan imadisional pada soatn dacrah, Obat bahan alam
adalah semua obat yang berasal dari bahan alam meliput asaman, hewan,
serta mineral.

Sejak rasan whun yang lalu nenek moyang bangsa Indonesio erkenal
mahir meracik obat-obat tradisional seperti jamu, Berbagai jemis bagian
tumbuhan seperti daun dan akar diracik schagai ramusn jamue ontuk ontuk
mengohats berbagai macam  keluhan penvakit. Selain untuk mengobati
keluhan  penyakit, ramuan-ramoan o digenakan ontok menjaga kondisi
badan agar tetap sehat, mencegah penyakit, sera dimanfastkan  uniuk
mempercantik dirt. Kemampuoan untuk meracik bahan-bahan itu diwanskan
oleh nenek movang kit secar eun emocun, dar salu generasi Ke generasi
berikuinya, hingga pada zaman kita sekarang. Pengetahuan yvang dilakokan
=ecara wiran Eenrun ini telah disimpan dan dikembangkan, sehingga muncul
ilmu pengobatan herbal di Indonesia,

Warisan obat  berbal im  femtunya  harus  dikembangkan  dan

dipertahankan dermm kelangsungan eksistensinya karena obat teadisiodnal




Indonesia mempunya peranan vang cukup besar dalam usaba pemelibaraan

keschatnn masyarakat, Dewasa i, penggunsan obat tradisional semakin

lama scmakin meningkat, hal ini menunjukkan bahwa obat tradisional

mempunyal kedudukan vang kust di bati rakyst Indonesia dan masib

mendapal kepercavaan dar masyarakat.

Perkembangan obat herbal di Indoncsia dari masa ke masa clah

mengalami Tase pasang surul. sejarah perkembangan obat herbal ini telah

didokumentasikan dengan baik dalam berbagai sumber,

=

Perkembangan obat herbal di Indonesia dikenal dalam 4 ¢m, yaitu :
Faman Pra-Jepang: 16538
Pada zaman pra-Jepang terdapat beberapa buku tentang obat herbal
Indonesia yaitu J. Bontivs: De lrdice Utrinsguere Neturali ef Medico,
1741 G.E.Rumph: Herbariam Amboinense dan 1748 C. Linnaeus: Flora
Zevignice. Poda era ini, obar tradisional lebih banyak digunakan uniuk
pengobatan luar, misalnya getah pohon pisang vang berkasiat untuk
menyembuhkan luka dengan mengoleskan pada bagian yang terluka.

Zaman Jepang

Pada zaman ini, obs herbal sudah mulai berkembang dengan
banvaknva dilakukan penanaman obat berkhasiat vang dikerjakan dengan
sistem kerja revmusiho, lanaman obat ind digunokan uniuk entar Jepang
yang mengalami cidera atau sakit selama peperangan. Ramuan diperoleh

REcara turun bemurnn.

o Laman Bung Karma 1955 -1963

Pada mass orde lama, penggunaan obat herbal telah berkembang
dengan cukup pesat ditandad dengan munculnya berbaga perusahaan
jamu tradisional di Indonesia, Masvarakat mulai mengkonsumsi jamu
tradisional untuk pemelibaraan kesehatan masvarakar. Pada era imi juga.

pengobatan  tradisional mulal terpengaruh budaya luar vang dikenal

)




dengan pengobatan herbal Shinse dan budayva pramitf masvarakar kuno
dengan berobat ke dokun. Mercka percaya bashwa penyakit akan hilang
dengan berobat ke orang pintar atan dukun.
4. 1965 —Sckarang

Pada masi i dan sampai sekanmg, penggunaan obat berbal telah
berkembang pesat dan mempunyai  peraturan vang jelas dalam hal
kemanjuran dan keamanan.,  Pemerintah memegang kendali dengan
resilosi vang jelas,

Sejursh lain dari perkembangan obat herbal & Indonesia  jugs
dipengaruhi oleh masuknya agama Hindu dan Budha yang mengubah budaya
jamuo dan budayn lisan menjadi tertulis. Pencatatan nama tanaman. khasiat,
dan resep dimulai pada masa im, Dokumentasi pengetahuan tersebut pada
awalnya dilakukan pada medis seperti batu, tanah liat, atae logam vang
dituliskan dengin menggunakan benda mjam yvang disebut prasasti. Cara dian
afat tulis menulis tersebut kemudian berkembang mengpunakan media deun
vaity daun lontar dan ditulis dengan tn dari wmbohan. Dokumentas ini
dilakukan dengan bahasa Sansckerta. Jawa kuno, dan Bali,

Selain menggunakan daun lontar, dokumentasi masa lampan  juga
ditemukan dalam naskah Garer kace Srava, Bhomak owva, Semanasantako
serta Kidung Sunda. Karya ulis Garot kaca Srava dibuat oleh Mpua Panuluh
yang hidup pada masa pemerintahan Jayabaya. yaitu raja kernjaan Kediri
pada tahun 1130-1157 Masehi. Kemudian masuknys bangsa Eropa ke
Musantara berpengaruh pada dokumentasi ramuan obal, Scjak abad ke-16
Masehi mulai bermunculan publikasi tentang tanaman obal Indonesia yang
dibizat oleh bangsa Eropa,. Karyvatulis pertama dibual oleh Yacobus Bontiss
pada tabun 1627 Masehi, Yacobus mernpakan pelaut asal Portugis vang
mendarat di Maluku. la menuliskan 60 jenis umbuban obat Indonesia besena

deskripsi dan manfastnya dalam scbush buku yvang berjudul Historio
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satieralisr ef Medica Indiae,

Selanjutnys sumber perkembangan obat herbml di Indonesin yaitu
berasal dari Keraton, Keraton dikenal schagal pusat budaya masyarakat Jawa
yang menyimpan dokumentasi sejarah pengobatan tradisional, diantaranys
adalah naskah Serat Centhini {1814). Isi Serat Centhim memuat semu
pengetahuan vang ada di Jawa berupa ilmu tentang agama. ilmue kebatinan,
primbon, ramuan jampi-jampi serta bermacam-macam misakon dan juga
adat-istiadar sejak masa pemenntzhan Sultan Agung sampa seral ersebur
ditulis pada tahun 1814, Pada tabun 1831 ditwhs Serat Kawruh yang
didalamnya terdapat Bab Jampi-lampi Jawi yang merupakan kumpulan
ramuan obhat asli Indonesia (Jowad. Buko yang ditulis dalam bahasa Jawas dan
dengan aksara Jawa tersebut telah memuat 1166 reseps terdiri atas Y22 resep
ramuan bahan alam dan 244 resep berupa catatan jimat atau gambar-gambar
da'a, serta mantra vang dipercaya mempunyvai dava sebagai penyembuh,

[} Indonesia terdapat candicandi yang telah berdiri sejak abad ke-6
dan elah menjadi bukti lain penggunaan tnaman obat oleh nenek movang.
Salah sam candi vang terkenal luas adalah Candi Borobudur, Candi ini
dibangun  pada tshun 772 Masebi. Terdapat dua panel reliefl vang
diterjemahkan sechagan gambaran orang sedang membuat jamu. Salah satu
relief tersebut terdapat pada panel 19 vaitu Kermawibhangea yvang terletak di
dinding dasar candi bagian tenggars menggambarkan orang sedang
menumbuk dengan menggunakan alat tumbuk jamuo. Relief tentang jamu
lainnya juga terdapat di Candi Borobudur, Relicl ini menggambarkan scorang
peremipuan yang sedang memegang batu giling atan pipisan dengan di
atasnya berupa 2 oreliel rumah pangeung. Terdapar juga Belief Bain vang
mengilustrasikan tanaman yang sampai saat ini masih dipunakan sebagai
bahian haku jamuw, antara lain cendana wangi, kecubung, nagasari dan

semanggen. Gambaran serupa terdapat jug_.u di Candi Pramaban., Penataran,
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Sukuh, dan Tegawangi Demikian pula dalam rradisi suku Melavu, welsh
ditemukan naskah-naskah yang berisi resep ohat-obatan tradisional. Naskah-
naskah it memuat berbagai jamu scperti jamu sawan, jamu sorong, scria
Jamu uniuk by hamul dan melahirkan, ramuan untuk sakit pinggang. ramuan
untuk sakit mata, hingea ramuan penambah nafsu makan. Peralihan dar
zaman agama Hindu-Budha ke zaman agama Isiam. telah membenkan
banyak pengetzhuan tentang tradisi pengobatan dalam  mas yarakar  Kita,
Berbagai buku kedokieran Isbam vang ditulis dalam bahasa Arab dan Persia,
telah diterjernahkan dengan baik ke dalam bshase Jawa maupun bshass
Melayun., Semua proses imi berlangsung tanpa terputus, hingga saat ini
pengounaan obat herbal telash populer dimasyarakat Indonesia. Penelitian
dermm penelitian telah dilakukan dan dikembangkan entuk memamin semus

ovhat heckal di Indonesia aman dan bermanfaat.

C. OBAT TRADISIONAL

Obat tradisional merupakan bahan penvembuh vang berasal dan alam
berdasarkan resep nenck moyang. kepercayaan, adat-istiadat dan kebiasaan
setempit. Beberapa penelitiaon menyvebutkin bahwa obat tradisional dapant
menyembuhkon dengan efek samping minim dibandingkan cbat sintetis.
Cibat uu-:!iz;inné yang dikembangkan bisa menjadi campuran dari beberapa
tanaman obat schingga dikenal sebagai obat herbal ataw obat bahan alam,
Obat  herbal adalah obat  tradisional yang  diproduks: dari  tananan
berdasarkan data empiris dan telah berhasil melewati beberapa nji demi
keamanan.

Terdapat 3 jenis ohat bahan alam yang berada di Indonesia yait jamu,
ohat herbal terstandar dan fitofarmaka . Masing-masing dan ketiga jenis obat
bahan alam tersebut memiliki logo sendini sebagai penandanya seperti terlihat
pada Gambar 1.,




fi) (h) )
Cambaer |, Logo (ap Jami, (B Ohat Herbal Terscandar (OHT, (¢ Fiofamaka

Jamu merupakan obat tradisional yvang bentuknya masih tradisional
serupa serbuk seduhan atau caran yang berisi beberapa bahan tanaman
sehagai penyusunnya, Jamu dibuat mengace pada resep nenck movang atau
peninggalan leluhur dari penersi ke genemsi yang disusen dari berbagai
macam tanaman obat sehagai ramuannya, Golongan obat im tidak dilakukan
ﬁ'i praklinik dan klinis Karena efektivitas dan keamanannya sudah teruji
demgan bukti empiris, dimana jamuo telah digunakan selama berpulub-puluh
tahun bahkan bisa jadi sudah retusan tahun lamanya. Benkut kriteria obat
babian alam indonesia jenis jamo aman sesuai dengan persvaratan yang
ditetapkan, Klaim khasiat dibuktikan berdasarkan daty empiris. memenuhi
persyaratan mutu yvang berlaku,

Urutan kedua setelah jamu yaitu Obai Herbal Terstandar (OHT) vang
berasal dari eksrak hewan. mmbuhan maospun mineral. Wajib dilakukan uji
praklinik sebagni pembuktian ilmiah mengenai standar kandungan dan Bahan
obat, stadar ckstmk yang scharusnya, standar pembuatan sesual pedoman
vang ada. Schuah pEduk dapat dikatakan schbagai obat herbal temstandar
apabila sudab lulus uji pr-klinik dan memenuhi persvartan muil yang
berlaku, Berkut beberapa produk OHT vang telah beredar i pasaran vaitu ;
diaper®, lelop®, kiranti®, dll. Adapula kriteria dan OHT yain aman sesuai
dengan persyaratan yvang diretapkan, Klaim khasiat dibuknkan secara thmiah/
praklinik, telah dilakukan standansasi terhadap hshan bako yang digunakan

dalam produk jadi. memenuhi persyaratan mutu yang berlaku.
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Selain jamu dan OHT, sdapun fofarmaka vang merupakan jenis oba
tradizional dalam pembuatannya telah melalui uj klinis dan dapat disetarakan
dengan obat modern karena telah terstandansasi dan diboktikan dengan uji
terhadap muanusia. Pads fitofarmaka terdapat beberapa kntenia juga, yaitu
aman sesuai dengan persvaratan vang ditetapkan, klaim khasiat dibaktikan
seccara wji klimik, telah dilakukan standarisasi terhadap bahan bake vang
digunakan dalam produk jadi, memenuly persvaratan mutu yang berdaku.

Seiring perkembangan jaman, obat teadisional dikembangkan menjadi
sedemikian rupa agar lebih mudah dalam penggunaan serta dapat memberika
cfck terapi vang diinginkan, Untuk menciptakan obat yang terstandar dan
Ecmm.tik.nn kemanannyn. maka perlu dilakukan tahapan uji praklinik. Sebab,
sesuai amanat vang tertulis dalam UL BRI No. 23 tahun 1992, pengaminan
techadap obat tradisional bertujuan untok melindungi masyarakat dari obat
tradisional yang tidak memennhi syaral, baik persyvaratin kesehatan maupun
persyaratan standar.

D. JAMU

Jamu merupakan obat tradisional Indonesia yang sudah digunakan
secara turun temurun lebsh dari dua generasi dan dibuat dari hahan dari alam
(tanaman, mingral, hewan. mineral. galenik ( sarian. Selain i obat
trachizional dapat berupa campuran dan bahan tersebut yang secara turun
temurun sudah digunakan untuk pengobatan. Norma yvang berfaku di
masvarakat juga sanga menjadi perimbangan pengeolongan dalam  obat
tradizional . Dilansir dan portal Informas: Indonesia, tradisi minum jamue i
diperkivakan sudah ada sejak 1300 bﬁm&hi dan  merupakan i numan
bersejarah. Kata jamu sendirs berasal dan Jawa Kuno Djampi vang bermakna
penyembuhan. Tamu erbuar dari tanaman herbal yang dieksirak sannya atau

dengan cara ditumbuk.
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Badan Pengawasan Obat dan Makanan (2004) mengelompokkan obat
tradizional menjadi tiga bentuk sedisan waitu sediaan jamo, sediaan herbal
terstandar dan sediaan fitofarmaka, Persyaratan ketiga sediaan berbeda yaitu
untuk jamu pemakaiannys secam empirik berdasarkan pengalaman, sediasan
herbal tersandar balan  bakunya  hamis  distandarisasi dan sodah diog
farmakoelogi secara cksperimen, sedangkan sediasn fitefarmaka sama dengan
b :E)-drm., bahkan harus distandarisasi dan harus melalui uji Khnik.

Jamu meropakan minuman  berkhasiat asli darn Indonesia sebagai
minumsan keschatan, mencegah, dan menyembuhkan berbagai penyakit. Jamu
disajikan dengan berbagai jenis, mengingat di Indonesia memiliki tanaman
hertul berjumlah cukup banyak. Setinp daersh mempunyai jenis Jamu yang
berbeda, menvesumkan dengan tanaman herbal yog tumbuh didaerabnya.

Mengpolah Jamu tidak tedaly rumit. kKarena kebanyakan hanya
mengambil sari dan perasan tumbuhan berbal dan juga dengan dinombuk,
Senngkal berbahan dasar seperti kunyit, temulawak, lengkuas, jahe, kencur,
dan kayu manis. Khusos gula jawa, gola baw, dan jeruk nipis biasanya
digunakan schagai penambah rasa agar terasa Ichih segar ot supun manis,

Uniknva, dalam pembuatan jamu juga disesuaikan takaran Gap bahan,
suhu, lama menumbuk atan merebus, dan lainnya. Jika tidak diperhatikan
dengan baik, akan kehilangan Khasiat dari baban-bahannya bahkan bisa
membazhayakan wbuh. Begitu juga dengan perkembangannya, tradisi mmum
Jamuo mengalami pasang surut sesual zamannya. Secara garis besar terbagi
dari zaman pra-scjarah saal pengolahan hasil hutan marak berkembang,
zaman penjajahan jepang, zaman swal kemerdekaan Indonesia, hingga saat
ifi.

Masyarakat Indonesia sejak zaman Kerajaan Matarom hingga kini
masih menggunakan Jamu. Minuman khas Indonesia ini welah menjadi
kebanggaan tersendin seperti halnya dengan Ayurveds dari India dan
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Zhongyl dari Cina. Sejak saar itw, perempuan lebih berperan  dalam
memprodukst jamu, sedangkan prna berperan mencari tumbuhan herbal
alami. Fakta itu diperkugt dengan adanya temuan anefak Cobek dan Ulekan -
alat tumbuk untuk membuoat jamu. Anefak ito biza dilihat di situs arkeologi
Liyangan vang berlokasi di lereng Gunung Sindoro, Jawa Tengah.

Selain artcfak Cobek dan Ulckan, ditemukan juga bukti-bukti lain
seperti alat-alat membuat jamu vang banyvak ditemukan di Yogyakara dan
Surakarta, epatnva di Candi Borobudur pada reliefl Karmawipangea, Candi
Prambanan, Candi Brambang, dan beberapa lokasi lainnya. Konon, di zaman
dulu, mhasia keschatan dan kesaktian para pendekar dan petinggi-petinggi
kerajaan berasal darn latihan dan bantuan dan ramuan herbal.

Sewring perkembangannya, tradisi minem Jamu sempat mengalami
penurunan. Tepamya saat pertama Kali ilmu modern masuk ke Indonesia.
Saar i kampanye obit-obatan bersertifikar sukses mengubah pola pikir
masyarakat Indomesia schingga minat masyarakat terhadap Jamu menurun.
Selan soal standar ataw sertifikat, khasiat dan Jamo pun wrut dipertanyakan,

Pada masa penjajahan Jepang, sckitar tahun 1940-an. tradisi minum
Jamu kembali populer karena telah dibentuknyva komite Jamu Indonesia,
Dengan begitu, kepercayaan khasiat terhadap Jamu kembali meningkat.
Berjalannya wakw. penjualan Jamu pun menyesuaikan dengan teknologi,
diantaranya telah banyak dikemas dalam bentuk pil, tablet, atsu juga bubuk
instan yang mudah diseduh. Saat itu berbenturan dengan menurunnya kondisi
pertanian  Indoncsia vang mengakibatkan beralihnya ke dunia industri
termasuk industri Jamu.

Tahun 1974 hingga 1990 banyak berdiri perusahaan Jamu dan semakin
berkembang. Pada era tersebut juga ramai diadakan pembinaan-pembinaan
dan pemberian hantuan dari Pemenntah agar pelaku industri Jamu dapar
menmngzkatkan aktivitas produksinya.
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Dalam pemasarannya jame disajikan dalam bermacam-macam jenis,
diantaranya jamu gendong, jamu godokan. serbuk seduhan, pil dan cairan,
Satu jenis jamu disusun dan berbagai tanaman obat yang jumlahnya antara 5
sampai [0 macam, bahkan bisa lebih. Jamu tidak memerlukan pembuoktian
ilmaah sampan uj kKlhins, tetap cokup dengan buktn empiris, jomu juga harms
memenuhi persyaratan keamanan dan standar muty,

Jamu gendong adalah jamu dalam bentuk cair yang dijual penjajah
dalam botol vang dileakkan dalam keranjang yang digendong di pungging
belakang mengounakan kain, dan jamu i dijual dar rumah ke omah, lamo
gendong dikemas dalam botol dalam bentuk cair yang tidak diawetkan dan
diedarkan tinpa penandain. Hal im memungkinkan jamo gendong dapat
diproduksi oleh siapa saja yang menghendakinya, Pengolahannyva dilakukan
dengan cara merebus seluruh bahan atau dengan mengambil san yang
terkandung dalam bahan baku, kemudian mencampurkamnyn dengan  air
matang. Jamu gendong dibuat dalam skala mdustini rumah tangga yang
menggunakan peralatan sederhana dan memanfaatkaon tenaga manusia pada
pengolahannya,

Perilaku  penjual vang  sekalipus  pembeat jamue  gendong  dalam
mengolah jamu gendong masih kwrang memperhatikan fakior higiene,
sebagdl indikatomya adalzh masih adanyva cemaran mikroba pada jamu
eendong, Sebagaimana Perelinan yang dilakukan oleh Zulaiklush  pada
pemenksaan mikroba sampel jamu gendong di Kota Semarang, diketahui
bahwa dari 40 sampel jamo gendong yang diperiksa didapatkan hasil 62 5%
jamu tidak memenuhi persyuratan secara mikrobiologis menumit Peraturan
Menteri Kesehatan No. 661 tahun 1994,

Sejak pertama kali masyarakot Indonesia menggimakan Jamu sebagai
minuman kesehatan hingga saat ini, pengolahan Jarmu berdasarkan ilmu yang
digjarkan  secara  run-menuron. Namon  saat  in. tradisi  pengajaran

pembuatan Jamu telah jarang dilakukan, sehingga penjualan Jamu gendong
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sudah jarang ditemukan, Sekarang ini, semakin sedikio anak muda yang ingin
belajar membuat Jamn, Sebagian besar dan mereka  berpikir untuk

mendapatkan Jamu ¢ubup dengan memanfaatkan Jamu yvang dijual sachet
dan mstan. Mesti tak bersetifikat, khasiat JTamu telah terug oleh waktu secara

turun-temuren digunakan sebagai obat radisional, Sehingga hingga saat ini,
minuman berkhasint khas Indonesia ini selalu terjaga keberlangsumgannya.
Wansan nenck moyang yang tetap dijaga sampm kapan pun. Logo Jamu
sepertl terlihat pada Gambar 1.

E. OHT
Golongan Obat Herbal Terstandar merupakan golongan obat herbal

yang memenuhi uji praklinik maupun standansasi obat herbal. Klaim khasiat
obal herbal terstandar dibukikan secara miah atan praklimk, Standarisas,
telah dilakukan terhadap bahan bako yang digunakan serta memenyih
persyaratan mutu vang berlaku.

Obar herbal yang dimasukkon ke dalam OHT dapat berasal dari oban
tradisional maupun obat non tradisional.  Terpenting dan obat herbal yang
dimasukkan dalam golongan ini adalah adanyva pengujian ilmiah terkait klaim
khasiatnya. Pengujian ilmiah ini dilakukan pada hewan uji (uji praklinik )
meliputi  uji woksisitas dan efeknya.  Disamping  iw jega  dilakukan
standarisasi meliputi bahan baku serta pmoduk yvang dihasilkan. Standansasi
dilakukan aras standar vang telah ditetapkan.

Pengembanzan serta pencmuan obat-obat terbar termasuk budidaya
obat tradisional vang memenuhi tga syarat berkul yaitu aman, berkhasiar,
dam bermii. Pengembangan obat tradisional terdin dari enam tahap seleks:
vailu penvanngan zat biologik, pengujian farmekodinamik. pengujian
toksisitas, pengembangan sediaan formulasi obat, dan pengujian klinik pada
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Standardisazi obar tradizional merupakan hal yang perlu diperhatikan
dalam rangka pengembangan obat tradisional Indonesia menjadi obat herbal
terstandar. Standardisasi juga menjamin bahwa produk akhir obat tradisional
mempunyai nilai parameter yang konstan dan ditetapkan terlebih daholu.
Persyaratan mutu ekstrak! simplisia terdari atas berbaga pasameter standar

spesifik dan parameter non spesifik.,

Simmuplisin Ikstruk

T —y Spesifi Moi-Spesifi
Rdentitas Foadlar i demtitas ekstrak Boadar air
simplisia Kaclar nbu Opganodepik Bodar sl
Organnleptik Kaclar minyak alsin Fandungankimin  Susd pengeringasn
Ko rmuriian Susal pengennsan Senvawa lanel air  Sis pelerot
Fandunzan Cemaran kigam beral Senvawa Lanat Cemanen kagam berat
kirmia Cemaran miknoba ediineal Cemiran mikraba

Boailair =ari Jorun wir
Foadar =ari lamu eqano]

F. FITOFARMAEKA

Fitofarmaka adalah sediaan obat dari bahan alurru’tumhuh-tl.lmhlhan.
hewan maupun mineral) vang telah mefalu pembuktian secara ilmiah dengan
uji praklinis dam wji klinis (uji yang dilakukan padas manusia). Disamping
itua bahan baku dan produk jadinya elah distandansasi. Sedisan fitofarmaka
diberi  tanda dengan simbol seperti bunga ¢s atau salju berwama  hijau.
Sedinan Fitofarmaka ini dapat disejajorkan dengan obat modem karena telah
terbukii :-:r:-::-a ilmiah meldw upp klimk pada manesia digunakan sebagm
pengobatan. Pada dasarnya sediaan fitofarmaka mirip dengan sediaan jamu,
hal ini dikarenakan kedua sedinan terbuar dari bahan alam. Akan recapi
sediaan fitofarmaka masih belum begitu populer dibandingkan dengan jamu
dan OHT dikalangan masyarakat. Kelebihan sediaan fitofarmaka dishanding
dengan jamu dan OHT yaite khasiat dan penggunasnnya lebih dipercaya dan

efekif karena telab reruji secara klinik,




Adapun kriteria yang harus dipeouhi ootk frofamaka yaim
|. Aman sesuni dengan persyamtan yang ditetaphkan.

Klaim khasiat dibuktikan sccama ilmiah atan praklinik (dengan hewan uji)

!'\-J

dan uji klinik (dengan manusia).

3. Telah dilakukan standarizas techadap amphsia ataupun ekstmkn vang
digunakan dalam scdiaan

4, Memenuhi persvarilan muiu,

5. Klxm penggumaan sesuai dengan tingkar pembuktion dan medium
hingga tinggi.

Standardisasi juga dilanjutkan dengan tahapan pengujian keamanan,
pengujian khasiat praklinik dengan hewan uji secara in vitre dan in vive sens
penzujian klinik ke manusia menuje obat fitotarmaka, Ui praklinik meliputi
uji akovitas farmakodinamik dan wji toksisitas  akutoksisitas kronik,
teksisitas subkronik dan roksisitas kKhusos,

Adapun uji klimk terbag atas empat fase yaitu fase | (mengaman efek
furmakologis dengan subjek pasien sehat (20-300), fase 11 (mengamati efek
potensial dan cfek samping maupun efck toksik dengan subjek pasien tertentu
(D000, Fase I (imengaman efek dan keamananva dengan pembanding
vang felah diketahui menggonakan subjek kelompok pasien {300-3000)) dan
fase IV (dilakukan seelah obat dipasarkan sehingga dapat diketahoi
keamananya). Lji Klinik fitofarmaka dapat dilakukan pada ramuan empiris
MUAUPUN FRMLUEN AO0-SMpPins.

1. RKamuan Empiris
Ramuan empiris merupakan ramuan unggal atsupun berupa campuran
vang telah digunakan  Secars  TURUA-IEMURUND  alaud  secars  empins
berdasarkan pengalaman masyarakat dan telah terdokumentasi dalam
pustaka empiris vang dapat juga diperoieh melalui stwdi emografi, survei

masyarakal maupun observasn.




2, Ramwan Mon-Empins
Ramuan non-empins merupakan ramuoan dengan hasil penelitian klink
terbam: menggunakan pendekatan evidence based medicine.

Uji klinik fitofarmaka harus memenuhi prinsip-prinsip Cara Uji Klinik
vang Bauk (CUKB), Pada dasamyva tabapan up Klinik fitofarmaka berbeda
antara ramuan cmpins dan non-cmpins.  Fiofarmaka vang berasal dari
ramuan empins dilakukan melalw uji praklinik dan kemodian dilanjutkan
demgan wji klinik fase 2. Hal ini dikarenakon sdanva bukti empiris
pengounaan secars urun menurun di masverakal yvang dapat dianggap
sghagai bukti bahwa ramuan cmpiris terscbut aman untuk digunakan.
Sedangkan uji klinik fitotarmaks ramuan non-empiris, dilakokan melalui uji
klinik fase | dan dilamjutkan pada upi kKlinik fase 2.

Dalam melakukan uji klinik fiofarmaka ada beberapa hal vang perlu
diperbatikan, diantaranya |
1. Informas: tentang sedinan fitofarmaka bark dar segi penyiapan sediaan,

simplisiy maupun ekstrak.

!J

Scdisan  fitofarmaka harss memiliki keamanan vang baik  schagai

3, Sediaan titofarmaka berdazar pengalaman pemakaian empiris manpun
non-empiris sebelumnya dapat herk]:aslngzn bermian faal.

4. Sedisan fitofarmaka dapat digunaksn sebagai alternative pengobatan

pengobatan

vntuk penyakit-penyakit yang belum ada atae masih belum  jelas
pengobatannya,

3. Persigpan sedisan uji harus sesuai prinsip cara pembuat an obat tradisional
vangz haik,

6. Antisipasi hal-hal vang tidak diinginkan selama pengobatan berjalan
terkait demgan sifar dasar fitofarmaka.




G. UJ1 PRA KLINIS
U praklinik adalah suatu eksperimen vang dilakukan pada hewan uji
atau bghan biologi seperti kultur biakan kuman baik bakten maupun vims
dam kultur jaringan dengan maksud untuk membuktikan kemanan dan khasiat
secara imuah terhadap suatu senyaws atau zat yang diduga berpotensi
sehagai obat, Secara umum uji prakiinik menjadi 2 bagian vaito uji aktivitas
fin vitre ) & fin vive) dan wji toksisias (akut, subkronik, kronik, & Ehusus),
agar mudah dipabami maka dibuar penjpelasan singkat sebagai benkut
1. Uji aktivitas
L1 aktivitas merupakan scbuah uji dalam menentukan khasiat dan bahan
uji yang dibuktikan menggunaksn penelitian atau uji coba ilmioh pada
hewan atap pada ganmgan bologn tertentu  dengan  parameter  dan
metndologi yang elah ditentukan.
#. M Vitro
Bersifal parsial pada sebagian jaringan atau organ diatas cowan petn.
dengan  twjuan  untuk membuktikan atay mengklarifikass Kiaim
cicktivitas schuah obat, ckstrak sampel digunakan dalam uji yang
diberikan kepada sebagian organ sang telah diisolasi, mikroba
(hakteri, jamur, virus) atau kubtur sel, hasil pengamatan dilihat
berdasarkan pada efek yang dittmbulkan.
b. fn Viva
Dilakukan pada hewan percobaan (mencit! tikus! kelinci! kucing/
anjing), tujuannya untuk membuktikan klaim cfektivitas schbuah obat.
Hewan wji dibuat mengidap penyakit fereniu yvang kemudian zkan
diobati menggunakan sampel yvang diduga dapat berpotensi sebaga
obat untnk melihat efektivitasnva.,
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2, Uji toksisitas

Liji toksisitas merupakan sebuah uji dalam mendeteksi tingkat toksik dan

suatu bahan/zat vang diduga memiliki potensi schagai obat, Hasil yang

didapat dari eksperimen toksisites memberikan  informasi  mengenai
tingkat keamanan suatu bahan/zat pada hewan wpi atau janngan biologs
lainnya.

17 Uji woksisitas akut bertujuan untuk mengetahui LDS0 sebuah obat,
sernakin tinggi LDA0 maka semakin aman, Karena dibutubkan dosis
tingei untuk sompan pada ahap mematikan, LD adalah letal dosis.
dapat diartikan scbagai dosis yvang menggambrkan derajat toksisitas
suaty bahian.

21 Uji tokssitas subkronik bertujuan wituk mengamat kelaman akibat
konsumsi obat yang diamati. efek akumuolasi obat menjadi fokus risen
tahiap ind, setiap hari selama 3 bulan berumt-umt hewan uji diberi
chstrak.

31 Ui toksisitns kronik adalabh suatn uji untuk menentukan dngka
ketoksikan suatue bahan uji pada hewan coba dengan dosis berulang
dalam kurun wakiu sepanjang umur hewan coba, Tejen da wji
toksisitas kronss adalah untuk mengetahui profil toksisitas soam
bahan wji secar berulang dalam jangka panjang.

4) Uji toksisitas khusus bertujuan untuk melihat kemanan konsumsi
obat dalam jangka panjang, spakah obat bersifat karsinogenik,
mutagenic, teratogenic, iritatif dan aman untuk reproduk si.

L prakiinik memiliki peranan penting dalam menentukan toksisitas
dan efekrivitas dani suatu bahan sebelum dilanputkan v ke manusia, Suatu
obat bahan alam yang akan dikembangkan haruslah melalui i praklinik
unluk memasikan serta menjamin Kualitas dan bahan tersebul sesuai standar

vang berlaku.




H. UJI KLINIS

Aspek  preventif, kurmatif., paliatef, rehabilitatif, serta promotif
merupakan aspek yang disasar dalam pengembangan obat tradisional. Arah
pengembangan menjadi fitofarmaka dilakukan oleh penelii dan industri
dadam rangka pengelolan obat tadisional masuk dalam pengobaton formal,
Atas dasar hal tersebut. perlu dilakukan Klaim obat radisional masuk dalam
pengobatan formal perlu didubung dengan bukti-buki ilmiah yang cukup
akan uji klinik, Uj kKinik difakukan dengan subvek manusia melipen fase 1,
2.3.dan4.

Uji Klmik dilakekan dengan intervensi produk wji pada subycek
manusia. Hal ini dilakukan untuk melihat keamanan obat serta mendapatkan
atou memast kan efek klimik, farmakologik dan famakodinamk fasmya, Uji
Klindk juga dicunakan unuk  mengetahui efek vang dak diincinkan,
mempelajn absorbsi, distribusi, metabolisme, dan ekskresi, Uji Klinik yang
dilakukan harus mendapatkan ethical clearence dan Komite Etik sebagm
salah satu persyaratan pengajuan wii klinik ke Badan POM.

Lipe Blimik terdin atas;

a, Uji Klinik Prapemasaran
L1 klinik vang menggunakan produk uji vang belom memiliki izin edar
di Indonesia. termasuk wji klink dengan produk uji vang telah memiliki
izin edar untuk mengetahui indikasi ban.

b. Uj Klinik Pascapemasaran.
L1ji Klinik vang menggunakan Produk Uji yang sudah melalui Uji Klinik
Prapemasaran  dan telah memiliki izin edar di Indonesia,  untuk
mendapatkan data keamanan dan untuk kenfirmasi manfaal yvang telah
disetujui,

Tahapan wji Klinis meliputi 4 Fase yaioe:

a  Uji Klinik Fase [ @ merupakan pengujian suatu obat baru untuk pertanna




kalinya pada manusia. Hal vang ditelin di sini ialah keamanan obarn,
tujuan fase ini ialah menentuksn besamya dosis tunggal yang dapat
diterima, artinya yang tidak menimbulkan efek samping serius.

b Uji Klinik Fase II : Pada fase ini obat dicobakan untuk pertama kalinya
pada sekelompok kecil penderita vang kelak akan diobats dengan calon
obat. Tujuannya ialah melibat apakah clek farmakologik yang tampak
pada fase 1 berguna atau tidak untuk pengobatan,

o Uji Khlinik Fase 101 dilakokan ook memastikan bahwa suato obar-
baru benar-benar berkhasiot dan untuk mengetahni kedudukannya
dibandingken dengan obat stapdar, Uji klinik fase [ dilakukan pada
sejumlah besar pendenta.

. Up Elimk Fase IV: Fase ini merupakan pengamatan terhadap obat yang
elah dipasarkan. Bermujuan menentukan pola penggunaan obar di
masyarakar sera pola efekiifitas dan keamanannya pada penggunain
yvang sehenarmya.

Jumlah subjek yang digunakan dalam ufi klinik hares sesual dengan
minimal jumbiah subvek wji tiap fase uj klinik. Protokol wji klinik harns
diniliskan dengan jelys dan terpennci dan  untuk mendapat penilaan dari
pihak independen, dalam hal ini adalah Komite Etik. Penilapan berupa
ethical clearence digunakan untuk proses registrasi produk (Badan Pengawis
Ohat dam Makanan).

Up klinik fase | dilakukan kepada mﬁu.ﬁiu schat untuk  melihat
keamanan, fase 2 pada pasien dengan jumlah terbatas, fase 3 pada pasien
dengan jumlah yang lebih besar, dan fase 4 dilakukan bertujuan untuk
mengembangkan produk vang akan dipasarkan, Produk yang  dintakon
persetujuan dari pelaksama uji kKhinik herbal yang mengacu pada prinsip-
pransip Cara Liji Klimk yang Baik. Hal im perlu dilakukan untuk

memperaleh  data  atas  metodologi  dlmiah  dan  dilakukan dengan




memperhatikan etik penelitian, Perdindungan pada subvek atau partisipan
memperoleh perhatian vang lebih terkait dengan etik penelitian.

Protokol uji Klinik diperfukan schagai petunjuk pelaksanaan uji Klinik
{operation manual). yang mencakup penjelasan mengenal prosedur dan
tatalaksana penclitian hingga carn penilaian hasil serta analisis data. Setiap uji
klintk memegang prinsip dasar etikn penelitian yang menjamin  bahwa
kesehatan dan keselamatan pasien akan menjadi perhatian utama pengliti.
Tujuan uji klinik lebih divtamakan kepentingan pasien dar pada sekedar uji
coba obat. Etika uji klinik mencakup protokol uji Klinik telah mendapat izin
ethical clesronce dan komisi etik penclitian biomedik  pada manusia,
menjamin - kebebasan pasien untuk ikut secara sukanela dan mengizinkan
pasien bila mengundurkan din dan wii klinik. Keikutcertann pasien dalam uji
klinik harus dinyatakan secara terulis dan Menjamin kerahasiaan identitas
dan segala informisi vang diperoleh pasien. Protokol vji kKhimk diperlukan
sebagai penunjuk pelaksanaan uji kKlimik (operation manual b, vang mencakup
penjelasan mengenan prosedur dan  tatabiksana penelitian hingga cara
penilaian hasil serta analisis data.

Sermap uji klinkk memegang prnsip dasar efika  penelitian vang
menjamin bahwa kesehatan dan keselamatan pasien akan menjadi perhatian
utama penelti. Tujuan uji Klinik lebih dintamakan kepentingan pasien dari
pada sekedar uji coba obat. Etka up kKhnk mencakup protokol up klinik
telah mendapat izin ethical clearance dan komisi etk penelittan biomedik
pada manusia, mengamin  kebebazan pasien untok ikut secara sukarela dan
mengizinkan pasien bila mengendurkan din dan uji klinik, Keikuatseriaan
pasien dalam uji Klinik hams dinyatakan secara tertulis dan Menjamin

kerahasiaan wdentitas dan segala informiasi yang diperoleh pasien,
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I. PERSIAPAN PENGGUNAAN OT

Obat tradisional merupakan bahan alam yang secara turun temurun
telah digunakan untuk pengobston pada suatn kelompok masyarakat, berasal
dari ramuoan baik berupa bahan tumbuhan, hewan, mineral ataupun sedizan
sarian. Obat teadisional dalam penggunaanyva i masyarakat lebih banyak
memanfaatkan  bahan  twmbuban  dibandingkan  dar bahan  lain
(hewan:mineral) hal tersebut karena disamping bahan baku vang mudah
dijumpai dam juga pengolahannya vang sederhana juga banyak bagian
tumbuhan yang bisa dijadikan scbagai bahan obat, seperti baman bush,
bat ang, dawn, bahkan akar ataupun umbi,

Dshulu, penggunaan obat  tradisional  idenmtik hanya  dilakukan
masvarakat pedesaan. Namun, seinng perkembangan jaman yang dibarengi
dengan meningkatmya ilmu pengetabuan obat tradisional saat ini sudah mulai
berkembang baik dan sepi pengpunaan, keamanan bahkoan kKhasiat dari vang
dulmya hanya berdasarkan pada data empins yang memupakan penggunaan
secara turun-temurun berahh pada data ilmish berupa data i in-vitro (skala
laboatorium), in-vivo (uji ke hewan coba’ praklinik) dan uji klinik (uji ke
manusia) meskipun saal inn uji klinik pada subjek manusion masih terbaras
pelaksanaannya,

Obar tradisonal merupakan ramupan herbal yang dalam penggunaanya di
masyarakat masih secara empins atag turun-temurun. Beberapa hal yang
harus  diperhatikan  schelum  menghkonsums:  obat  tradisional agar
mendapatkan khasiat vang bermantaat seperti:

1. Memastikan kebenaran identites simplisia yang akan digunakamn.

2, Memilib simplisia vang bermutu baik, tidak ercampor dengan tumbabean
lain vakni bersih dari zat pengotor baik itu dart tanah atan bahan asing
lain serta tidak mengalami kerusakan kKarena penvakil mmaman daniaa

serangan hama.
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3. Melakukan pengamatan organclepik meliputi; penampilan, kerusakan,
ukuran . warma, bau, dan jika mungkin msanva.

4, Tidak menggunakan simplisia yang sudah terkontaminasi pertumbuhan
kapang karena beberapa jenis kapang dapat menghasilkan senyawa toksik
{mikatoksin) vang dapat menimbulkan efek merugikan bagi kesehatan,

Secara umum pengolahan bahan alam berupa ramuan obat tradisional
dapat dilakukan dengan tedebih dahulu memperhatikan beberapa dspek
seperti
1. Kebersihan dirs

a. Hal pertama yang harus diperhatikan sebelum melakukan pengolabhan
ohat tradisonal vakmi kebersihan diri. Sebaiknya mencuci tangan
sebelum pepgolahan, menggunakan pakaan vang bersih, dan bila
perlu mengunakan masker dan sarung  tangan  sebagai  ala
perlindungan din.

2. Peralatan dan Tempat
A. Pastikan bahwa peralitan vang akan digonakan dan  tempat

pengerjaan dalam kondisi bersih. Hindan  penggunaan  peralatan
berupa plastik, usahakan gunakan peralatn vang werbuat dari stainfess
steel.

Setelah persiapan dirasa cukup, selanjuinyva dilakukan persiapan untuk
pengolaban sumplisia menjadi ramuean obat  tradisional  yang  dapat
dikonsimsi, Secara umum, langkah persiapang penggunaan obat tradisional
melalui tahapan sebagai berikut:

1. Sortasi

Langkah awal yang harus dilakukan vaknn memmisahkan kotoran-kotoran

atau bahan asing lainnyn vang melekat pada sampel yvang akan digunakan

seperti tanah, kerikil, atan bahkan hagian simplisia yang rusak,




Pencucian
Pencucian dilakukan dengan menggunakan air bersih di bawah air
mengalir untuk menghilangkan zat pengotor yang masih melckat pada

simplisia.

. Pengetingan/ Penirisan

Drifakukan setclah pencucian untuk mengurangi ataw menghilangkan air
sisg pencucian yang masih terdapar dipermukaan simplisia, Pengeringan
dilakukan dengan mwjuan uniuk mendapatkan simplisia yang tidak mudsh

rusak, sehingga memiliki waktu simpan dalam jangka wakiu yang lama,

. Perajangan/ gubahan bentuk

Perajangan dilakukan pada jenis simplisia yang memiliki ukuran tehal
dan juga besar guna memperkecl vkuran dengan carn pemoiongan atag
pengirisan menggunakan benda tajam berupa pisan dengan tujuan untwk
mempermudah pada sasr pengolahan baik im berupa pengeningan,
pengepakan, penggilingan maupun perebusan.
Perebusan
Merchus  atau menyeduh  baban  dengan  air bersih  secukupnya
mengeunakan wadah vamg berbahan legam nirkarat atae Keramik dengan
air mendidih dengan lama pendiaman disesumkan dengan simplisia nabati
yang digunakan. Untuk akar. impang, Kayu, kulit batang, buah atan biji
dapat  dilakukan pendiaman yang  lebith lama untuk menyarn zat
berkhasiatnya dibandingkan jika yang digunakan bunga dan daun.
- Simplisia nabati segarkering direbus dalam air mendidib suhu 100°C
selama 15-30) menit.
Serbuk kering dapar diseduh dalam =atu gelas air mendidib sefama 5
memnit.
Koonsumsi dan penvimpianan

Sehelum  dikonsumsi lamtan hasil rebosan yang diperoleh  disanng
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terlebih dabulu untuk menghasilkan zat momi yang bebas dari zo
pengotor yang mungkin saja tercampur pada sast pengolahan atou bahkan
saat proses percbusan berlangsung. Setclah disaring sedinan schaiknya
dikonsumsl pada kondisi hangat.

Adapun untuk penvimpanan sebaknya di simpan dalam wadah yvang
sesuai (hindari penggunaan botol bekas) erutup rapat serta pada kondisi
subu sejuk. Penvimpanan bahan obar setelah proses pengolahan sebaiknya
tidak disimipan dalam jangka wakiu yang lama guna menghindan tumbuohnya

mikmorganisme tertentu vang dapat menyebabkan kerusakan padn sedinan.

J. FORMULASI DAN DOSIS PENGGUNAAN JAMU

lamu dibuat dari bahan-bahan alami, berupa bagian dar tumbuhan
seperti impang, daun-daunan, kulit batang, dan buah. Jamu dapat berupa
Jamu segar yait jamu vang diboar dengan maksud untuk dikonsurmsi segera,
sehingga setelah dibuat kemudion dapat langsung dikonsumsi dengan masa
pengounaan 1 han hingga bisa bertihan 3 han jika disimpan dalam kolkas,

Jamu dapat digunakan untuk menjaga keschatan, kebugaran, dan
kecantikan serta dapat membantu pemulihan keschatan dan pencegahan
penyakit, Penggunaannya vang sesuan resep  turun-temurun dars nenek
moyang kita menjadi alasan luasnya penggunagnnya dalam kehidupan schari-
hari masyarakal Indonesia, Syarat jame vang bak sekurang-kKorangnya. jamu
harus memenuhi 3 hal untuk menjadikannya sebagai jamu vang baik. Jamu
harws aman, bermuie, dan bermanfaat. Ketiga hal ersebur akan men jamin
kualitas jumu, mengingat mudahnya pembuaatan jamu segar di ramah sendin,
kuaditasnya diharapkan tetap rerjaga dengan mengingar ketiga hal tersebut,

Lintuk memastikan jamun vang kita boat ataw Kita konsemsi aman, tent
memerukan pengetahuan mengenal anaman herbal vang Kita gunakan dalam

gam. Hal ini penting, dengan mengetahui babwa satu jenis anaman telah
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digunakan secora wrun-temurun maka ki menjadikan pengetahuan tersebur
sebagai dosar memilih tanaman herbal tersebut scbagai bshan komponen
dalam jamu, Selain itu, jamo mutlak harms menggunakan bahan dari alam
sebagal bahan jamu. Harus diketahu bahwa jamu tidak boleh mengandung
bahan kimia, atae tdak boleh ditambahkan baban kia obat, Dengan
demikian maka keamanan jamu akan terjamin schagai hahan obat dari alam
VREE .

Untuk menjamin muty  jamu tedebib lagn untok jamo separ bisa
diperoleh dengan mengolah jamo sesus dengan kaddah cars pembuatan jamu
segar yang baik. Sclain i, jmu yang bermutu adalah jamu vang layak
dikemsumsi, dimana tidak tercemar | secara fisik, kimia, atiu mikroba) dan
trdak mengalami kerusakan (dalam hal berubah rasa, warna, atau bau), Untuk
menjamin kelayakannya. sebaiknya penyimpanan jamu segar hanya | hari
aran 2-3 hari jika disimpan dalam lemars es / kulkas.

Hal vang paling penting dan alasan kita mengonsumsi jamu tentu snjs
adalah manfastnya. Untuk memperoleh manfaar ini weniw saja jamu hams
dikonsumsi secara teratur dan sesuai wjuan penggunaan, Misalnya jamu yang
dikonsmmsi 28 sehar maka selayaknya dikonsums secara erus-meneris dan
teratur untuk memperoleh hasilnva. Jamu adalah berasal dan bahan alam,
ki tidak akan berefek instan atau cepat seperti jika Kita mengonsumsi obat
kimia. Maka dari itu penggunasnnya harus teratur dan teros-menerus untuk
memperoleh manfastnya.

Dalam hal pembuatan jamu scgar. pertama-tama adalah memperhatikan
pemifihan bahan baku. Dengan menjamin pemilihan bahan baku  yaitu
tumbuhan benar, bebas dari cemaran bahan lainnya (seperti tanah, pasir,
rumput), tanaman cukup umur, bebas dari hama penyakit, dan bagian
tumbuhan vang diguonakan wepat (antara lain dapat berupa rimpang/akar kulio

batang! kayu, daun, bunga. biji. bush, atau herba) maka jamu segar yang
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dibugar dapat dilamjuitkan ek proses selanjpumya, vaiie Tahap kKedua atau
tahapan penanganan bahan baku.

Pada proses kedua ini adalah bagaimana kita menangani bahan baku
yang telah dipilih sebelumnya, diharapkan pemilihan bahan baku yang segar
kemudian disortic. Selanjutnya bahan kake dibersihkan dengan air mengalir,
dam ditiriskan. Sctelah it bahan baku tersebut dapat langsung dircbus dengan
arr mendidih, Air yang diperoleh dori hiasil rebusan tersebut sudah dapat
dikaakan sebaga jamu segar vang dapat dikonsumsi, Adapun vamg harus
diingat adalah unuk menggunakan sumber ar yang baik (misalnya air PAM,
SUMUT, atau air isi ulang vang tidak berbaw, tidak berwama, dan tidak berasa)
dan selaly menjoga kebemihan selama proses pembuatan jamu segar ini.
Peralatan yang digunakan juga hares aman bag kesehatan, dan  botol
penyimpanan jamu adalah botol kaca (bukan bowl plastik bekas vang tidak
L THTRD

Selain jamu segar yang dapat dibuat sendiri, ataupun jamu segar yang
daput dibeli dari ibu penjual jamu (jamu gendong) terdapat jugs produk jamu
bungkusan schagai salah satu pilihan bagi konsumen. Hal yang penting
diperhatikan cleh calon pembeli sebelum membeli produk im adalabh label
tulizan pada pembungkus produk. Hal ini untuk melindungi dan produk jamu
palsn yang beredar lons.

Jamu yang beredar di Indonesia harus memiliki izin edar, maka dan itu
label produk harus memuoat hal-hal yastw: nama produk, logo jamuo. nomor
ixin cdar (tanda irin edar sah yang dikelvarkan oleh Badan POM. vaitu no.
TH. xxx xxx xxx), tangegal kadaluarsa, komposisi bahan, aturan pakai,
Jumlah' isi tap bungkus, penngatan’ kontea indikasi bila ada, khasiat, nomor
kode produksi, nama perusahaan, alamat (minimal mama kota dan Indonesia).

Apabila  label produk  tercantum  jelas maka  selanjumya  Kia

memperhatikan kondisi kemasan, dimans tentu Haju memilih kemiasan yang
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baik dan tidak rusak, tidak bocor sanpun tidak lesuh, Produk jamu kemasan
vang masth baik apabila belum mencapai masa kadalvarsa maka bentuk
fisiknya tidak akan berubah. yaitw: wama dan rasa tidak berubah, tidak
berbaw apek. tdak berjamur, dan serbuk tidak basah dan tidak menggumpal.
Selim itu, sebagan konsumen Kita perlu memperhatikaon Bahasa iklan jamu
dafam kemasan tersehut, dibarapkan tidak memilih jamu dengan informasi
kemasan yang menyesatkan dan fidak sesvad, ataw pengeunaan kati-Kata yvang
berlebihan  seperti manjur, cespleng, tokcer, membenkan  janji
menyembuhlan segals macam penyvakit.

Konsumsi jamu adalah salah satu upaya yang bisa dilakukan untuk
meningkatkan dava tahean tubub di tengah wabah pandemi Covid-1%. Jamwo
termasuk murah, mudah dijangkaw, bahan baku tersedia melimpah, dan
mudah dalam hal pembustannya. Diharapkan dengan pelestarian budaya
minum jamu dapat menjaga kesehatan dan  kebugaran  keluarga  serta

memnngkatkan ckonomi.

K. HAL-HAL YANG PERLU DNPERHATIKAN

Berdasarkan peraturan kepala badan  pengawas obal dan  makiman
republik indonesia nomor : hk (005 .41.1384 tentang knteria dan tata laksana
pendaftaran obat tradisional, obat herbal terstandar dan firofammaka definis
ohat tradisional adalah Ohat adalah bahsn stan ramuan bahan yang berupa
bahan tumbuhan, bahan hewan, bahan mineral. sedisan sarian (galenik) atsu
campuran dan bahan tersebut, yang secara turun-temurun telah digonakan
untik pengobatan berdasarkan pengalaman (BAB | Pasal 1), Obat tradisionla
di Indonesia secara umum terdiri dan, jamuo, obat herbal terstandar (OHT),
dan fitofarmaka.

Berdasarkan peraturan kepala badan pengawas  obal dan makanan

republik indonesia noonor @ hkCADS 41,1384 delimesi dari ketiga jenis obat
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tradisional , vakmi:

a4
Fran

Jarmw adalah obat tradisional Indomesia.
Obat herbal terstandar adalah scdigan obat bahan alam wang telah
dibuktikan keamanan dan khasiainya secars ilmioh dengan uji praklinik
dan bahan bakunya telah di standarisas:,
Fitotarmaka adalah scdizan obat bahan alam vang telah dibukiikan
keamanan dan Khasiamva secara ilmiah dengan uji praklinik dan uj
klinik, bahan baku dan produk jadinya telah di standarisase,

Meskipun obat tradisional lebih banvak digandrungi oleh masyanakar

awam, e tidak menutup kemungkinan bahwa obat tradisional juga memiliki

kekurangan. diantaranya masih kurangnya ptm:liti:m mengenal elek samping

dari obat tradisional tersebut, Maka dan e kita sebagal masvarakat yang

cerdas hmubmr:s:rq}ertmtikau hal-hal dalam penggunaan obat tradisiona .

Adapun hal-hal yvang peru diperbatikan dalam pengeunaan obat tradisional,

vaitu :

Eetepatan kualitas bahan : tanaman obat di Indonesia terdin dan beragam
spesics yang kadang kala sulit untuk dibedakan satu dengan vang lain,
Ketepatan kualitas bahan meneniukan tercapai atau daknva efek werapi
yang diinginkan.

Ketepatan dosis | tmaman obat. seperti halnya resep dokier wetap ada
dosis yang harus di patuhi. Anggapan hila obat tradisional aman
dikonsumsi walaupun gejala sakit sudah hilang adalsh keliru. Peruciban
secara tradisional mengeunakan takaran scjumput, scgenggam atau pun
seruas sulit ditentukan ketepatannya. Penggunaan takaran yang lebih pasti
dalam =atuan gram dapat mengurangi kemungkinan terjadinvs efek vang
tidak diharapkan. Dosis vang tepat membuat tanaman obat bisa menjadi
obat, sedangkan jika berlebih bisa menjadi racun.
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3.

Keepatan wakiv penggunaan @ Kunvit diketahei  bermanfaar untek
mengurangt nvernn haid dan sudah tunmn-temurun dikonsums: dalam
rimuan jamu kunir asam vang sangat baik dikonsemsi saat datang bulan
tetap ks diminum pada awal masa Kehanulan beresiko menyebabkan
kepuguran. Hal i menunjukkon bahwa ketepatan wakio penggunaan
obat tradisional menentukan tercapai atav tidaknya etek vang diharapkan.
Ketepatan cara penggunaan | Satu anaman obat dapat memiliki banyak
el aktil yang berkhasiat di dalamnya. Masing-masing zat barkhasiat
kemungkinan  membutuhkan  perlakuan yang berbeds  dalam
penzgunaannya. Schagai contoh adalah daun kecubung jika dihisap
seperti rokok dapat memperlebar spluran pernapasan dan digonakan
sebagai obat asma, Tetapi jika diseduh dan diminem dapat menyebablan
keracunan/mabuk.

Keepatan telaah informasi @ Informasi yang ndak  didukung aleh
pengetahuan dasar yang memadai dan telash atan kajan yang cukup
seringkali mendatangkan hal yvang menyesatkan. Contohnya. informasi di
media massa mevebutkan bahwa biji jarak (Ricinus commuris L)
mengandung risin vang jika dimodifikasi dapar digunakan  sebagai
antikanker. Risin sendiri bersifat toksik/racun sehingga jika biji jarak
dikonsumsi secara langsung dapat menyebabkan keracunan dan diare.
Tanpa penyalahgunaan : Tananmn obat maupun ohat tradisional relatif
mudah untuk didapatkan karena tidak memerlukan resep dokter. hal ini
mendorong  terjadinya penyalahgunaan manfaat dari tanaman  obat
maupun obat tradisional tersebut, Contoh: jamu peluntur uniuk teriambat
hislan sering disalahgunakan untuk penggupguran kandungan. Resiko vang
terjadi adalah bayi lahir cacat, tbu menjadi mandul, terjadi infeksi bahkan

kematiimn.
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7. Keepaan pemiliban obar upk indikasi tertentu @ Dalam sam jenis
tanaman dapat ditemukan beberapn zat aktif yang berkhasint dalam terapi.
Rasio antara keberhasilan terapi dan etek samping vang timbul hams
menjadi pertimbangan dalam pemilihan jenis tanaman obat yang akan
digunakan dalam terapi, Contoh, daun tapak dara mengandung alkaload
vang bermanfaat wmuk pengobatan kencing manis. Akan tetapi daun
tpak dara juga mengandung vincrisiin dan vinblastin vang dapat
menyvebabkan penurunan sel-sel damab putith hingga £ 30%, akibatnva

penderitn menjadi rencan erhadap penyakit infeksi.

L. PEMBUATAN SERBUK INSTAN

Salah sty kelemahan Obal bahan  alam  Indonesia wvang paling
mencolok adalah  pembuarnya vang tdak prokus, obar yang dihasilan
memiliki wakin penyimpanan yang rendah dan keapsahan Kandungan vang
belum jelas. Schingga banyak masarakat dan kalangan muda terus berinovasi
mencitikan  sediaan  obat  tradisional  wvang praktis, memiliki wakiu
penyimpanan yang lama dan pembuktian khasiat secara ilmiah,

Dewasa obat tradisional telah banyak dikembungkin menjacdi suatu
sedisan terstandar salah satunyanya dengan pembuatan serbuk instan obat
tradizional. Banvak kenmngan dar beniuk sediaan ini yaitu, modah
digunakan kapan saja dan dimana saja, mudah dibawa, dan emiliki wakiu
penyimpanan refatif lebih lama dibandingkan dengan obat tradisonal
biazanya,

Pembuatan serbuk instan terbagi atas beberapa tahapan vaitu:

1. Sortasi
Sortasi adalah pemisshan bahan yang sudah melewati proses
pembersihan vang kemudian dipisahkan berdasarkan krtenan fisik

{warna, stekstur, kadar air, bentuk, ukuran, berat jenis), kimia (komposisi
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bahan, rasa ketengikan dan bau), biolegis (kervsakan dan serangga,

bakten. dan dayn tumbuh khususnya pada biji). Terdapat 2 jenis sortasi

yaitu sortasi basah dan kering.

Penyarian 2 aktif

Terdapm  abapan penyarian za1 aktif yang akan digunakan dalam

pembnatan serbuk isntan obat tradisional Indonesia yaitu

.

Rejang
Tujuan perajangan adalah unmk memperkecil ukuran anaman bagian
tanaman schingga dapat dengan mudah dipindah-pindabkan dan

diproses lebiby Banjut,

. Simplisia

Simplisia  merupakan  tinaman,  hewan,  mineral  yang  elah
dikeringkan berdasarkon derajar pengeringanya masin g-masing sequ
demgan criteria sampel sebelum mengalami pengolahan.

Serbuk simiplisia

Serbuk simplisia merupakan sedison himogen vang berasal dari obat
tradisional vang kehalusanya dibuat sesuai standar vang telah
ditetapkan

Sedizan gelamik {ekiraksi)

Ekstraksi merupakan metode yvasng dilakukan uniuk menarik senyawa
zat aktil’ vang ada di dalam .liarnp:l vang kemudian akan digunakan
schagai zat aktif tnggalkombinasi zatk aktf pada sediaan obat
teadisional Indonesia. Untuk sedian serbuk jamm cukup hanya sampai
penyerbukan saja dan tidak perlu dilakukan ckiraksi.

Penyerbukan Ekstrak

Ekstrak dikeringkan dengan mengeunakan baban yvang memiliki
pemampuan dapat mengikar dan menyerap lembap bahan ini antara

lain mycrocristaline  cellulose dan acrosol. Tujuan  penyerbukan
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ehkstrak  adalah  wnmwk mendapotkan serbuk eksirak wang  akan
digunakan pada formulasi serbuk instan, capsul cangkang keras.

kapsul cangkang lonak, tabiet,

. Fomulasi

Setelah dilakukan peroses diatas kemudain serbuk obar iradisional
difernulasikan menjadi serbuk instan obat teadisional berdasarkan zat
tambahan yang sesuai. ini berujuan unmk mendapatkan serbuk instan
abat radisional Indonesia yang baik secara homogen Kandungan dan
bagus secara evaluasi sifat fisik serbuk sesuai dengan ketentuan yang
lelah ditckapkan olch farmakope herbal indonelsia
Pengemasan
Sedigan  yang telah jadi Kemuodian dikemas dngan rapi dengan
membernkan kemasan primer, sckunder dan brosur
Pemasaran
Sediaan yang telah selesai dikemas kemodian dipasarkan sesuai dengan
target marketing yang dunginkan

Contoh serbuk serbuk instan obat herbal vang telah beredar dipasaran
Serbuk jabhe merah ratu semt
Minuman instan berbal binahong
Sari kayu putih
Serbuk kayu merah super
Magisi herbal
Serbuk herbal mengkidu

Serbut herbal kunyit asam




M. FE\-"IH-LIATAN OBAT TRADISIONAL

Saast ini, masyarakat dunia memiliks kecenderungan untuk kembali ke
alam (back to nature) dalam hal menjagi. memelihara dan meningkatkan
derajat keschatannya, dengan memanfastkan pelayanan kesehatan tradisional
vamg salah satunya adalab pijat Dalam pengembangan pelayvanan kesehatan
traclisional . maka terdapat tiga komponen yang harus dikembangkan, yakni
product, practice, dan practitioners. Yang dimaksod Pijar i sendir: adalah
tekimmk perawatan tubuh dengan  cara  mengusap, menekan,  meremas,
mencubit, menepuk dan menggetarkan mengounakan tangan. kaki tanpa atsy
dengan alat banty lam berujung tumpul, umumnya menggunakan minyak
kelapa yang adakalanya diperkaya dengan ramuan tradisional khas Indonesia
pada permukaan tubuh yang memberikan efek stimulas: dan relaksasi,
melancarkan peredaran darah, melancarkan peredaran limfe (getah bening).
mengoplimalkan dan menguatkon fungsi organ bah unuk meningkatkan
kesehatan dan kebugaran.

Pijat meruspakan teknik terapt manipulasi pada jaringan lunak twbuh
yang meliputi; kulit, daging {otot} dan urat {tendon dan ligamen). Teknik
mamipulasi pijat erdini dari gerakan tarikan dan peregangan vang memberi
manfaat pada sistem sirkulasi darsh, limfe dan syaeaf, Terapi pijat
dipergunakan untuk meredakan Ketegangan ofol dan mening katkan sirkulasi
darah serta merngsang sistern limfatik (getsh bening). Karenanya, pijat
diyakini sangat efektf uniuk mengstasi stres, meningkatkan relaksasi,
meredakan nyeri otol. meningkatkan kelenturan otot, mengurangi  sakit
kepala, meningkatkan sistern daya tahan twbuh dan memperbarks kualitas
tidur, i Indonesia, pija wlah dikenal sejak berabad — abad svang Balu, Pijat
merupakan pengobatan tradisional Indonesia yang dilakokan tumn temumn
henharka.n warisan lelubur, radisi dan budaya bangsa Indomesia {fevolusiy.

Menurut ULl Kesehatan no 36 tahun 2009, yang termasok sebagai
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penanganan  kesshatan  radisional  adalah  ramoan dan keterampilan,
Penanganan keschatan tradisional saat ini umumnya dilakukan oleh Penyehat
Tradisional (Hattra), salah satunya adalah pijat, dengan pengetahuan turnin
menurun.  Berbagai  mgam  etnis  dan budaya  di  Indonesia.  akan
menggambarkan  juga  beragamnya  cara piygal.  Piat saat o sudah
dikembangkan untuk meningkatkan keschatan dan kebugaran, Kondisi
pemijat  radisional masih  belum  opiimal  dalam  pembinaan,  masih
diperlukannyva peningkatan pengetahuan keterampilan metode pijat dalam
rangka promodif dan preventif. Untuk in dipedukan adanya sebush pedoman
pijat tradisional Indonesia, Yang dimaksud Pijat itu sendiri adalah teknik
perawatsn tubuh dengan cara mengusap, menckan, mercmas/mencubit,
menepuk don menggetarkan menggunakan tangan, kaki tanpa atan dengan
alat bane fain berujung mwmpul . umumnya menggunakan minyak kelapa
yang adakalanya diperkaya dengan ramuan tradisional khas Indonesia pada
permukaan  twbuh  yang memberikan  efek  stimuolasi dan relaksasi,
melancarkan peredaran darsh, melancarkan peredarun limfe (getah bening).
mengoptimalkan dan menguatken fungsi organ wbuh wntuk meningkatkan
kesehatan dan kebugaran. Pola pengembangan  penyehatan  tradisional
Indonesia merupakan uwpaya stratepis dalam rangka penguatan kualitas
kesehatan dan peningkatan daya tahan buh dari tradisional nﬂidrﬂmue&jn
yang dikembangkan melalui pemberdayaan masyarakat Indonesia. Pijat yang
sudah digunakan dari gencrasi ke gpenerasi sejak masa nenek moyang
merupakan kckayaan alam dan budaya bangsa vang harus digali. scrta dijaga
kelestariannya dan dikembangkan penggunasnnys agar dapat menjadi tuan
rumiah di negen sendiri dan tamu terhormat di Negara lain.

Rempah-rempah vang tumbuh di Indonesia memiliki hanyak manfaat
terutami unmik kesehatan. Nenek moyang Indonesia mencampurkan rempiah

tersebut hingga menjadi ramuan tradisional, salah satunya minyvak. Indonesia
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memiliki banvak jenis minyak vang berguns uniuk kesehotan dan hingga Kini
orang Indonesia masih menggunakannya. Minvak pijatl dibuat dengan metode
vang sangat scderhana schingga dapat dengan mudah untuk dibuat odeh para
petant masyvarakat.dan nantinya jika dikembangkan ongkos produksinya
dapat seminmmal mungkin, Selain sederbana, minyak dibuat dengim bahan
alami, tanpa  mengzgunakan  bahan  kKimia,  Meskipun  sederhana
teknik‘metodenya, namun kita akan tetap menjaga kealamiannya sehingga
dapar menghasilkan khasial vang lebih baik, Demikian juga penanganan atau
persiapan simplisia yang tepat juga disampaikan, agar nantinyg dihasilkan
minyak pijat dengan kualits vang baik.

Pembustan minyak pijot dilakukan dalam beberapa waktu vang lama.
Diawali dengan melakukan nset dengan uji coba berbaga herbal & bunga
vang direndam dalam metode perendaman bangat dan dingin dalam berbagai
minyiak pembawa dan berbagai wakiudama perendaman sehingga akhimya
didapatksn  komposisi bahan dan metode yang paling  tepat  dalam
menghasilkon minyak dengan Kualitas yang paling bagus, dan  disukai.
Adapun minvak pembawa yvang dicoba adalah ; minyak kel apa murni, minyak
Enitun, serta campuian dari Kedus minyak rersebut dalam berbagar komposisi,
Bamvak herbal yang dapat digunakan untuk membuat minvak pijat salah
satunya bunga {mawar, melati, kenanga). Sebelum membuat minyak tersebut
alangkah baiknya kita harus mengecek dule apakah bunga yang akan kita
punakan mu beracun apa tidak. Minyak-minyak ini nanti gunanya untuk
mekembabkan kuiit Kia dan bisa juga di pakay untok memajat, untek mambuoi
Juga bisa karena Eandungan minyak atsiri.

Essential oil {minvak atsir) poda desarpva adalab kelompok besar
minyak nabati vang berwujud cairan kental pada suhn mang namun mudah
menzuap sehingga memberikan aroma yang khas. Minvak ini memupakan
bahan dasar dari wangi-wangian . Di dalam perdagangan. hasil sulingan

45




(destilasi) minvak arsied dikenal sebagai bibit minyak wangi. Tetapi minyak
herbal-infused mudsh untuk membuatnys dan cukup banyak bahannya ada

disckitar kita, Amma minyak herbal- infused umumnya jauh Iehih lembut

daripada minyak esensial. Minvak essential  kalau boleh dibilang adalah

saripat diri bunga-bunga tersebut dan penggunaannya pun mest hati-hati

hanya beberapa tetes saja dan peru di campur dengan carrier ofl (minyak

lainnya yang netral). Dalam pembuatan minyak bunga mawiar beberapa bahan

vang disediakan sebagai berikut,

e 1D

A

Bunga mawar kering,

Botol stenl bermulut lehar yang bersih dengan penutup.

Botol gelap untuk menyimpan minyak.

Carrier oil (Minyak pembawa) musaloya munvak zaitun pilih vang exira
virngin olive ail, Minyak biji anggur (grapeseed oil), Sunflower (minyak
bunga matahari) din minyak minyvak kelapa, pemiliban minyak pembawa
i1 juga dapat disesumkan dengan selera dan kebutuhan.

Cara pembustan minyak mawar untuk dibuat sebagm minyak pija

terdiri dari beberapa tahapan yang harus dilakukan dengan tefiti, diantaranya:

[

Kenngkan bungd mawar di subu ruangan. setelah kering benar biasanya
sehari ataw 2 hari  lepaskan  kelopaknva satu  persatu,  Jangan
mengeringkan erfalu lama supaya kelopak tidak ditumbuhi jamur.
Muosukkan kelopak bunga mawar 3 ke dalam botol yang sudsh di
sterilkan.

Masukkan carrier oil pilihan anda sampai botol penuh dan twtup rapat-
rapat.3ays kadang menggunken minvak zaitun, kadang minyak Almond,
pemah juga minvak bunga matabr.

Govang-poyangkan botol yang berisi minyvak dan bunpa kering selama |
menit atau lebih supaya semua tercampur rila.

Labeli botol dengan tanggal, jenis minyak carrier dan bunga. (supaya
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anda biza membeds-bedakan minyak carrier vang berfungsi paling baik
untuk kulit anda).

6. Tempatkan botol di tempat gelap dan goncang-goncang botol tiap han,

7. Betelah 4 minggu saring munyak ke dafam mangkuk bersih. remas ramuozn
bunga dengan kain penyaring untuk mendapatkan setap teles minyak
vang teringgal. Sava merasa terbantu dengan menggunakan t-shirt lama
atau kain tipis (Muslin cloth) untuk menyaring tetapi kadang sava juga
mengeunakan sarimgan kawal biasa, Masukkan minvak vang  telah
beraroma mawar tersebut ke dalam botol gelap dan tiep rapat-rapat.

Pembuatan obat tradisional untuk pijat dapat juga dilskukan dengan
membungkus rmmuan simplisia kemudian dikukos selama 10 menit. Ramuoin
simpliza tersebut sebelumnva sudah disortasi dan dicoci bersih, Ramuan
tersebut dibungkus ke dalam kain yang bersih kemuodian difkar kuvat dan
dikukes sekitar 10 menit, Sebelum digunakan, bungkusan mmun dalam
kain tersebut didiamkan agar ndak terlaly panas sant digonakan untuk
dipijatkan pada bagian tbuh yang memerlukan.

N. STANDARISASI OT

Badan Pengawas Obat dan Makanan (BPOM) telash mengelompokkan
ohar rradisional bahan alam Indonesia menjadi 3 kelompok. yvaitu jamu. obat
herbal terstandar {OHT) dan fitofarmaka. Klaim khasiat jamu, berdasarkan
pengoumain cmpins df masyvarakat. Klaim Ehasiat OHT . berdasarkan hasil uj
pre klinis, sedanpkan fitofarmaka berdasarkan hasil vji kliniz, Pada obat
hertal terstandar (OHT) maupun Titofarmaka telah mengegunakan bahan baku
yamg terstandar,

Standardiasasi menurut Standar Nesional Indonesia (SNI) merupakan
proses  mernmuskan,  me nctﬂpw. menerapkan  dan  merevisi  standar

{dilakukan olch pihak terkait)., Dalam uvpaya standardisasi tersebut perlu
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ditencukan persvaratan standard yang diboruskan Persturan dan Perundang-
undangan yang berlaku. Pada pelaksannan standardisasi perlu joga dilakukan
dengan berbagal macam metode. Bahan alam perdu dilakukan proses
standardisnsi karena bahan alam diperokeh  dari berbagai sumber dan lokasi
temipal tumbub, varelas berbeda, umuor tanaman berbeda, dan masa panen
vang berbeda, schingga akan terdapat varasi kandungan kimia dan efek
vang dihasilkan.
Pada prinsipiya untuk melakokan standardisasi suatu bahan oba atsu
sedinan obat dilakukan mulai dari bahan boku sampai dengon sediasn jadi
{mulai dari proscs penanaman schingga akan ferwujud suatu homogenoitas
bahan  baku). Berdassrksm  hal  imilah  standarisasi  obat  trsdisional
dikelompokkan memjadi 3 kelompok vaitu
. Standardisasi bahan
Sedizan (bisa berupa simplisia ataw eksrak terstandar’ hahan akiif yvang
diketahm kadsrnya).

2. Standardisasi produk
Kandungan bahan akit stabil atau tetap,

3, Standardisasi proses
Metode, proses dan peralatan dalam pembuatan sesuai demgan Cara
Pembuatan Obart Tradisional ;.-'Eg Baik (CPOTE).

Dalam proses standardisasi ada beberapa parameter yang harus diukur
atsu  dianalisa supaya bohan obat atau sedisan obat dapat terjamin
keamanannya bagi konsumen maupun masyarakat pengpuna dan scsuai
dengan Farmakope Indonesin Ekstra Farmakope Indonesia atan Materia
Medika Indonesia. Parameter- parameter tersebut dikelompokkan menjadi
dua vaitu :

1. Parameter non spesifik @ berfokus pada aspek kimia, mikrobiologi. dan

fisis wyang akan mempengaruhi kesmanan konsumen dan stabilitas.
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melipun @ kadar air, cemaran logam berat, aflatoksin, dll

2. Parametfer spesifik : berfokus pada senyawa atau golongan senyawa yang
bertanggungjawab terhadap aktivitas farmakologis. Analisis kimin yang
dilibatkan ditujukan untuk analisis kualitstif don koantitatif terhadap
senyawa aktif,

Parameter standar non-spesifik atan parameter standar umum vaitu
hasil wji laboratorik yang terdiri dari wji simplisia secara makroskopik dan
mikroskopik. Pemeriksaan diantaranya, melakukan pemeriksaan irisan atau
serbuk  vang bergona unwk menganalisis penyusun'komposisi Tragmen,
karakteristik, mendapatkan  informasi  kebenaran  simplisia,  adanya
pengotoran fragmen. dan kemungkinan penggantian’ pemaisoan  ohat,
Parameter standar mutu simplisia antara [2in mencakup kadar abu (kadar abu
todal, kadar abu lamst dalam sir. kadar obu tidak larat dalam ssam), kedar zai
terckstraksi air, kadar zat, terckstroksi etanol, bahan organik asing, cemaran
mikmoba termasuk bakiten patogen, cemarsn jamur’' kapang. cemamn
aflatoksin. cemaran residu pestisida, cemaran logam berat, kadar air, kadar
zat aktifizat identitas. Parameter standar mutu ckstrak sclain hal di atas juga
mencakup konsistensi ckstrak, sedangkan parameter untuk sedisgan termasuk
di antsranya waktu hancur, kadar bshan tambahan {pengawet, pewamna,
pemanis, bahan kimia obat), kadar ctanol, dan stabilitas sediaan. Parameter
standar spesifik yang harus pertama dijelaskan dan diinventansasi adalah
identitas asal simpligia dan uji organoleptik. Identitas simplisia meliputi nama
latin yang divalidasi dengan hasil determinasi umbuhan atau simplisia dar
institusl terakreditasi dan asal dserah simplisia berasal. Ujl organoleptik
terdiri dari bau simplisia dengan indra penciuman, msa simplisia dengan
indra pengecapan. serts warna  dan bentuk  simplisia  dengan  indm
penglihatan.
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Sediaan obat dalam  benmk  ekstrak (monoeksiak) mengandung
campuran zenyawn kimia yang kompleks. Masing-masing  komponen
senyawa mempunyai efek farmakologis vang berbeda-beda dengan efek vang
ditimbulkan secara keseluruhan. Komponen senyawa akif yang terkandung
dadam suate sediann ekstrak tanaman obat dapat dibedakan atas senvawa aktif
utama. senyawa aklif sampingan. dan senyawa ikutan (antara lain: sclulosa.
amilum, gula. lignin, protein. lemak).

Jenis sediaan obat herhal sangat beragam, dimulai dan sedisn sangat
sederhana seperti jus, seduhan sampai dengan penggunaan tekmk modern.
Tujuan dari proses pembuatan obat herbal adalah meningkatkan kandungan
senyawa aktif, dan mempermodah dalam hal distribusi dan memben
kenyamanan  pada  pengpuna, menghilangkan senyawa  atan  golongan
senvawa yang tdak diinginkan.

Proses stndardizasi obat tradisional diperlukan unuk menghasilkan
produk  yang berkualitas baik sebelum diproduks: defam skals mdustn.
Beberapa negama i Eropa. Tepang don Awstralin mensyamtkan produk-
produk obat herbal hanes memenuhi persyaratan GMP (Good Marfacruring
Procrice), Indonesia pun jugs sudah melakukan hal vang sama dengan
menetapkan standansasi seperti CPOTB (Cara Pembuatan Obat Tradisional

yang

0. EFEK SINERGISME DAN ANTAGONISME

Sebagai masvarakat Indonesia tentunya kita sudah tidak asing lagi
dengan vang namanya obat tradisional atau jamu, vang saal ini makin
digemiri oleh semua omng yvang ingin hidup sehat dengan bock fo mafure
atsu kembali ke alam, tidak hanys orang tus saja, kini anak muoda pun
scmakin men ggemiari ame Karena inovasi produk-produk e yang scmakin

marak dan menarik, ada yang meningkatkan daya tarik dari packaging nya,
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armu membual jamu mengadl manoman yvang enak tanpe rasa pahin, sampai
ada vang membual cafe jamuo untuk memikat anak muda kekinian. Seiring
berkembangnya jaman produk jomu semakin modern, kreatif, serta inovatif,
dan tentunya semakin digeman oleh semua kalangan. Mengonsumsi jamu
memanglah sudah menpad budaya masvarakat Indonesia sejak jaman dahulu
karena kekawvaan alam wang ada dan kemudahan mendapatkannya, tapi
apakah semua bahan alam yang ada di Indonesia itu disebut jamue? Menurut
Permeikes No 003 MMenkesPenT/20 10 balan atau ramuan bahan vang berupa
tumbuhan, bahan hewan, bahan meneral. sedigan serian (eenenk). atsu
campuran dan bahan terscbut yang secara turun temurun telah digunakan
untuk pengobatan berdasarkan pengalaman dan dapat diterapkan sesuai
dengan norma yang berlaku di masyarakat itulah yang disebut sebagai jamu.
Berbagal manfat yang bisa didapatkan dan mengonsumsi jamu vang
dipercaya oleh masvarakat dapat mengatasi  berbagal  penyakit dan
kemudahan dalam memperoleh informasi maupun memperoieh tanaman obar
tradisional pada umumnva merupakan hal vang positif dan benmanfaat dalam
pengobatan mandin atau self medication, seperti menggunakon beberapa
tanamin obat secara bersamaan untuk mengobati beberapa penyakit , namun
dibalik semua ite, masyarakat juga perlu tahu bahwa tidak semua tanaman
obat tradisional bisa dikonsumsl atau digunakan secera bersamaan. Beberapa
obat vang digunakan secara bersamaan dapat menimbulkan interaksi. Efek
dari suatu obat herbal atau tradisional akan berubah oleh adanya obat maupun
ohat  herbal lain, bisa juga karena makanan. minuman, seperti  iulah
bagaimana intcraksi obat herbal terjadi. Efck dan inferaksi obat hisa
SINEFZIsme maupun antagonism, namun scbelum membahas kedua interaksi
tersebut, pada prinsipnya, intcraksi obat terjadi pada 2 mekanisme, vaitu

mekanisme farmakokinetik dan farmakodinamik.
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Interaksi Farmakokinetik
Interaksi farmakokinetik terjadi  apabila  swatu  obat  membenkan
perubahan pada absorpsi. distribusi. metabolisme, atan ckskresi obat lain.,
Oleh karena itu interaksi ini meningkatkan atsu mengurangi efek obat
dalam tubuh, Interaksi farmakokinetik dapat terpds bila obat mempanyi
sifat-sifat farmakokinetik vang mirip.,
Interaks Farmakodinamik
Interaksi farmakedinamik merupakan interaksi antara obat-obat vang
memiliki efek samping vang mirip ateu yang berbeda. Interaksi ini bisa
terjadi kirena adanya persaingan antara obat-cbat yang bekerja. Secara
urmum, nteraksn vang terjadi dengan suato obat akan terjadi juga dengan
obat sejernisnya, Efek vang terjadi pada interaksi farmakodinamik adalah:
Iy Sinergisme
Ineraksi  farmakodinamik  yang  paling  umum  terjdi - adalah
smergisme antara dua obat atan lebih yvang mempunyai tipe atan daya
kerja yang sama. Contohnya sinergisme yang berasal dari satu
tanaman vaitu tanaman jahe, jahe mengandung gingerad dan minyak
atsin yang keduanya sama-sama memiliki efek sebagai antimuoal,
Contoh interaksi sinergisme dan dua tanaman obat adalah akar
valennan dan eji pala. vang Keduwanya memiliki efek sedative.
Sedangkan  kombinasi  beberapa obat  herbal  contohnya  untuk
melangsingkan tubuh atau menurunkan berat badan. Bahan alam yang
dapat digonakan adalah kulit kavo rapet dan daen jati belanda, daon
jungrahap, rimpang kunyit dan temulawak, Kombinasi obat herbal
tersebil  dapal meningkakan nafsu makan  Karena mengandung
temulawak dan kumvit. namun penverapan sari makanan dapat
dibatasi oleh Kulit kayu rapet dan dawn jan belanda. Pengaruh

kurangnya defekas: dinetralisir oleh temulawak dan kunyit sebagai
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1)

kupir

pencahar, sehinges teradi proses pelangsingan sedangkan proses
defekasi dan dinresis tetap berjalan sebagmmana mestinya.

SN0 ISme

Interaksi terjadi bila obat yang berimeraksi memiliki efek farmakologi
yang berlawanan schinggn mengakibatkan pengurangan hasil yang
diinginkan dan satu atau lebih obat. Contoh interaksi pada sato
macam  tanaman - yaitn  Temuolawak, emolawak  mengandung
kurkumin dan  desmetoksi  kwrkumin  vang  mempunyai  efek
menurunkan kolesterol, namun temulawak juga mengandung minyak
atsin vang dapat menambah nafsu makan, jadi seseorang yang ingin
menurunkan kolesterol menggunakan temulawak justru akan menjodi
gemuk Korena nafsuy makan meningkat, Contoh interaksi dari dua
tanaman misalnya, interaksi antara babbatussaods dengan meniran,
Kedus bahan i apabila dikonsumsi secara bersamaan atau kombinasi
maka dapat menyebabkan bepatotoksisitas. Selain i, ada interaksi
antara daun ch dan daun senns, daun senna mengandung antrakinon
senosida yang dapat menvebabkan laksansia, sedangkan daun teh
mengandung tannin yang dapat menyebabkan konstipas:, maka kedua
bahan tersebut apabila dikombinasikan ndak akan efekof.

Oleh karcna itu Kita tidak bisa asal-asalan dalam mencampurkan

beberapa tanaman obat menjadi satu, kita harus lebih cermat lagi dalam
menggali informas:, apalag dijjaman sekarang vang sudah canggih, mencan
informasi mengenai interaksi satu tanaman dengan vang lain adalah hal yang
mudih. Kecoali formula yang telsh temji secara empins, elab dikonsumsi
turun-temurun olch nenck moyang kita, dan terbukts memiliki interaksi yang

saling mendukung seperti jamu pendong vang biasanva terdapat formula

a=zm atau heras kencur,
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Dalam  membuar ramuan dari oba madisional, banvak  referensi-
referensi yang mudah kita dapat di intemnet, dalam proses pembuatannya
schaiknya kita memahami bebempa cam berikut ini:

1. Pilih mdikasi atsu penyvakit yang ingin di atasi menggunakan ramuan obat
herbal atau tradisaonal

2. Mendehinisikan indikasi atau penyakit vang ingin kita atasi terschut

3. Tetapkan jenis kelainan atan gejala-pejala yang terkait dengan penyakit
yang ingin kita atasi rersebis

4. Pilihlah bahan obat herbal siau tradisional yang memilikn khasiar untok
mengatasi masing-masing kelainan atau gejala tersebut

5. Tentukan masing-masing persentase bahan dalam ramuean’ menimbang
bahan-baban yang akan digunakan

. Buat ramuannya.

Pemahaman dan  pengetahuan mengenai inferaksi sinergisme  dan
antagonisme dan obat herhal akan sangat membantu kita dalam menerapkan
budaya haek fo matre wtan kembali ke alam, membanme Kita juga dalam
menjaga dun meningkatkan keschatan dengan cara vang murah dan mudah
tangs efek samping. Dengan adanvi perkembangan teknclogi vang sermakin
maju, pengetahuan fentang bahan alam akan mudah diperoleh, produk jamo
Juega merupakon hal yang tidak akan tertinggal oleh jaman, semakin digeman.

clam akan tetap lestan, di bunm p-cniwi.

M. SAINTIFIKASI JAMU

Emu sehagal bagian dari pengobatin rradisional. welah ditenma oleh
masyarakat Indonesia. Meskipun  pengobatan  tradisional  telah 11ﬁ|:judi
primadona di mesa khusus seperti pendemi. tak  sedikit pula tenags
profesional  keschatan  vang mempentanyskan  penggunaan  pengobatan
tradisional {jamu} untuk pengobatan keschatan fommal. Hal ini dapat diterima,
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karena sesuai dengan Undang-ondang No, 29 @hon 2004 enmang Prakiik
Kedokteran, dokter/dokter gigi dalam memberikan pelayanan keschatan
harus memenohi standar pelayvanan medis, yang pada prinsipnya hams
memenuhi  kaidah prakiok kedokteran berbasis bukin (evidence  based
medicine),

M lain sisi, ptrkcmungun ilmu pengetahuan memberikan dampak
positif dalam peningkatan bukn-bukn ilmiah entng mutu, keamanan dan
manfaat pengobatan tradissonal (amue) umiok dapar dipraktikkan pada
pelayanan kesehatan formal, Dengiménm lain, bukti ilmish pengobatan
tradisional {jamu) dapat berpotensi digunakan oleh tcnaga profesional
kesehatan dalaom pengobatan formal. Dalam rangka menyediakan bukti
anmll terkait mute, keamanan, dan manfaat obat tradisional {jamu},
Kementerian Kesehatan Rl mengeluarkan Peraturan Menteri Kesehatan No.
O3MENKES/PER/2010 tentang Saintifikasi Jamu. Yangmana, saintifikasi
Jamu merupakan  pembuktian ilm'&h jamu melalui  penelitian  berbasis
pelayanan kesehatan. Dengan tujuan memberikan landasan ilmiah (evidenced
based) penggunaan  jamu  secara cmpirik melalui  penclitian berbasis
pelayanan vang dilakukan di sarana pelayanan kesehatan, seperti Klinik
pelayanan jamu/dokter praktik jamu. Pendekatan melalui pembuktian ilmiah,
pengujian erhadap formula empiris yang berasal dari buko tradisional asli
(seperti Serat Primbon lampi Jawi, Cabe Puyang Warisan Nenek Moyang.
Kloppenburg  Versteegh)., pengujian terhadap sedizan tradizional berzpa
rehusan dan penyusunan ramuan berdasarkan prinsip pendekatan holistik
dapat meningkatkan Eeamanan, muty sﬁu menunjang pesaingan jamuy dalam
ramah pasional maupun intemasional, Jamu vang aman dan bermuts dapan
dimanfaatkan untuk pelayanan kesehatan dan kesejahteraan masvarakat,

Program saintifikasi jamo akan memberikan landasan ilmiah {evidence

base) penggunaan jamu secarn empiris melaloi penelitin berbasis pelayanan
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aez.ehn{an. Sehingga akan mempengaruhi pembentokan jejaring dokier dan
tenaga keschatan lainnya sebapgai pencliti dalam rangka upava preventif,

maotif, rehabilitative dan paliatif melale penggunaan jamu. Schingga akan
menmngkatkan penyedioan jamu yang aman, khasiat uji secara ilmiah, dan
dimanfaatkan secara luas baik untuk ]:lengnttﬂw sendiri maupaun dalam
fasilitas pelayanan kesehatan. Pengounaan jamu dalam pelayanan saintifikasi
jamu hames memenuhi criteria aman yang sesuai dengan persyaratan khusus,
klaim khasiat berdasarkan data empins yang ada dan memenuhi persyaratan
mutu yang khusus, Bahan jamuo yang digunakan dalam penelitiun berbasis
pelavanan kesehatam harus ferdaftar dalam  vademicum, atau merupakan
bahan vang ditctapkan oleh Komisi Nasional Saintifikasi Jamo, Jamu yang
telah diberikan kepada pasien dalam rangka penelitinn berbasis pelayanan
kesehatan hanva dapat diberikan setelah mendapatkan persetujuan tindakan
{informed consent ) dari pasicn, di mana pasien telah mendapatkan penjelasan
dan diberikan secara lisan atau tertulis sesual dengan ketentuan peraturan
perundanganyang berlako.

Pada formula jamua baru (hukan wrun-iemunn), thapan o Klimk
sebagaimana obat modern meliputs uji pre-klinik, uji Klinik fase 1, fase 2, dan
faze 3. Bila uj klinik fase 3 menunjukkan efektivitas yang memadai dan
aman, make formula terschut dapat digunakan di pelayanan keschatan
farmal. Uji profil Farmakeokinetik (absorbsi, distnbusi, metabolisme, dan
ekskresi) tidak perfu dilakukan, baik pada vji pre-klinik mawpun uji klinik
fase 1. Hal ini dikarenakan ramuan jamu berisi banyak zat kimia (hisa
ratusan) schingga tidak munckin untuk melicak  sbsorbsi.  distribusi,
metabolisme, dan ekskresi semua komponen zat Kimia tersebut dalam tubuh
hewan coba mavpun tubuh manusia. Beberapa bentuk sediasm yang dapat
dipakai sehagni bahan uji pada program Saintifikasi Jumu adalah jamo
tradisional . ramuan simplisia kering (untuk dijadikan jamu *‘podhogan™,

Obat Herbal Terstandar, eksirak dalam bentuk tanaman tunggal, campuran
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eksirak anaman, dan benuk sediaan lainnyva, vang wjsan akhimya adalah
untuk mendapatkan bukti ilmiah entang manfast dan keamanan jamu, baik
untuk tujuan promaotif, preventif, kuratif, paliatif, maupun rehabilitatif,

Pelavanan  keschatan  saimtifikasi jamu  hanya  dapat dil&ukﬂn di
fasilitas pefayanan kesehatan wvang telah mendapatkan izin, Sedangkan
fagilitas pelayanan keschatan yang dapat digunakan untuk saintifikasi jamo
dapat diselenggarakan oleh pemerintah atau swasta. Fasilitas pelayanan
kesehatan meliputi klimik pada Balai Besar Penelitian dan Pengembangan
Tanaman Obat dan Obat Tradisional (BIPZTOOT), Badan Penelitian dan
Fengembangan Kesehatan, Departemen Kesehatan, Klhimk  jamu  dapar
merupakan prakiik perorangan dokter atan dokter gigi maupon prakick
berkelompok dokter atan dokter pigi. Sentra Pengembangan dan Penerapan
Pengobatan Tradisional (SP3T), Balm Kesehatan Tradisional Masvarkat
{BEKTM ) Loka Keschatan Tradisional Masyarakat { LKT M) dan Rumah Sakit
yvang ditetapkan. Pemerintoh melalui Kementrian Kesehatan sangat berupaya
mempercepat saint fikasi jamo dalam p:lu}'.u:n keschatan formal di tansh
anr. Dengannya masvarakal dapat menenma pengobatan Komplementer seria
altematif yang berkhasiat dan aman. Memerlukan wakma dua tahun ua-k
proses saintifikasi jamu. Sertifikasi saintitikasi jamu akan didapatkan dari
Komisi Masional Sainti fikasi Jamu vang menvatakan jamu terbukti aman dan
berklasiat, Rangkaian penelitian meliput uji standandizasi, toksisitas pada
hewan coba, observasi klinik, dan uj klinik.

Program saitifikasi jamuo tidak hanya didukung oleh dokter, organisass
Apotcker pun mendukung program saintifikesi jamu ini. Pada Kongress
lmiah Internasional Apoeker Asia Pasific di Bali Sepember 2012 vang lalu,
program suintifikasi jamu menjadi satu topik yang dibshas dan kongres yang
bertema "Culture And Medicine”, Dalam kongres itu dibahas mengenai
bagmmana prakuk farmasi dan pogisi budaya kesehatan tradisional tersebut

memberikan kontnbusi pada dunia  kesehatan, Dengan banyaknya  bukti
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ilmiak rentang jame ini, pemeriniah berharap jamu daapar diterima lebih luas
lagi di setiap elemen masyarakat Indonesia sebagai warizsan bodava luhor

bangsa serta menjadi tamu terhormat di negam lain.

N, TUMBLUHAN OBAT BERPOTENSI UNTUK GANGGUAN
MENTAL EMOSIONAL

Hasil penelitian yang dilakukan terkait dengan tumbuhan obat
berpotensi untuk gangouan jiwa menunjukkan beberapa @naman mempunyai
potensi untk mengatasi gangguan mental emosional . Hal imi ersagi dalam
penelitian yang dilakukan oleh Lusi Kostiana whun 2019 vang dimuar dalam
Jurnal Media Lithbangkes, Vol 29 Nod, November 20019 {235-263), Ringkasan
hasil tersaji pads Tabel 1.

Tabel 1, Peringkat Tumbihan Berpotensi Mengafasi Ganggooan Mental Emesional dengran
Analss Melode Weaghted Prodiect (WP, dibandingkan Data Dukung Lderatur
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Hasil analisis menggunakan merode WP, menunjukkan babhwa dan 22
tumbuhan yang dilakukan penelusuran literatur, hanva ada % tumbuhan vang
berpotensi untuk gangzuan mental emosional . serta menjadi prioTitas untuk
dilakukan penelitian. Tumbuhan  tersebut  adalah (1) Maringa  oleifern
(Kelork (2} Sesbania grandiflora (Turi); (3) Spondias mombin (Yellow
mombini {4y Mimosa  podice (Potri Mala), (3)  Chedmum fenifloriom
(Lampes)y, (60) Bosilicum  polystochyen (Sangket)., (7) Cocos nucifera
(Kelapa): (B) Citews awegatitfolia Jenik limau); (90 Coesalpumio sopren
{Secang). Dalem analisis ini, masih memungkinkan wmbuhan di luar @
tumbuhan di atas memiliki potensi untuk ganggean mental, nemun tidak
terdeteksi dalam analisi= ini. Dard 9 tumbohan i kecuasli Yellow Mombin,
semua memliki potensi untuk dikembangkan di Indonesia karena tumbuhan
tersebut mudah tumbuh di darsan Indonesia, tidak memerukan peraw atan
khusus untuk hidup sehingga banyak dijumpai di seluruh Indonesia,

Penyiapan dan penggunaan pada prinsipnya sama dengan penyiapan
dan  penggunean  obat  tradisional secara umum.  Kebenaran  bahen,
kebersihan, dan dosis serta frekuensi pengoundan  hares  scsumi  untok
mend apatkan efek vang optimal. Tumbuhan obat tidaklah digunakan sebagai
ohat pada pasien dengan pejala patologis namun digunakan untuk pendukung

dalam penangoman gangauan mental emosional ringan.
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BAR 111
KESEHATAN JIWA IITINJAU DARI KESEHATAN
MASYARARAT & F'ROMOSI KESEHATAN

Oleh Dr Trr Ann Marwat M Kes

A. LATAR BELAKAXNG
1. Letak geografisnya,

Indonesia berada di antara Benwa Australia dan Asia, serta di antara
Samudra Hindia dan Samudrn Pasifik, Apa ito letak geogmafis? Letak
peografis adalah letak di mana suatu daemah it dilihae dari kenyataannya di
bumi dan menentukan pula letak posisi antars daersh vang sato dengan
dacrah yang laimnya. Nah. kalau secara astronomis, Indoncsia terletak di
6" LLT (Lintang Utara) - 11" LS (Lintang Selatan) dan 95° BT (Bujur Tirmur) -
141° BT {Bujur Timur).

2. Pengarub letak geografis

Indonesia yang terletak di antars dua samudera besar mempunya
dampak mendapat angin last yang membawa banyak hujan. Hal ini pula yang
menyebabkan Indonesia memiliki tklim tropis, Selain ito, letak geografis
Indonesia juga menyebabkon Indonesia memiliki dua musim, Hal ini
dipengaruhi oleh angin musim vang berhembus tiap enam bualan sekali,

Selain memiliki iklim tropis, tentu RG Squad tahu, “Kan, bahwis
Indonesia memiliki keragaman budaya dalam bidang seni. bahisa, peradaban,
dan agama. Hal ini disebabkan oleh letnk Indonesia yang berada di cross
position, Maksud dan crosy position ini adalah Indonesia berada di antars
persilangan dari dua benua dan dua samuodra, yaitu Benua Asia ke Benua
Auvstralia dan Samudra Hindia ke Samuodra Pasifik. Selain it, Indonesia
memiliki mitra dagang dengan negara-negarn sekitar karena lokasi yang

strate g1 dan kegiatan perdagongan pun meningkat.
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3. Pengarul astronomi

Sebenamya, apa sith letak sstronomis itu? Letak astronomis adalah fetak
suatn tempat  berdasarkan  garis  lintang dan garis  bujur,  Apakah RG
Squad sudah mengetahui apa itw paris lintang dan garis bujur? Gans
Lintang adalah gams khavil pada peta atau globe yang sepjar dengan gars
khatulistiwa, Berdasarkan garis lintang & LU (Limtang Utara) - 11" L5
{Lintang Selatin). Indonesia berada di wilayah dengan iklim trops yang
memiliki ciri-ciri sebagai berikut

. curah hujan tinggi

Y
b, terdapat hutan bugan ropis yvang luas

L

simar matihan sepanjang tahun
d. kelembaban udara vang tinge
Sementara i, gans bujur adalah gans khaval pada pets atau globe
yang menghubungkan kub utara dan Kutub selatan bumi, Garis  bujur
berdompak pada wakiv setempat suatu negara. Gans bojur {Fberada di
Greenwich. Indonesia berada di garis bujur 95° BT (Bujur Timur) - 1417 BT
{(Bujur Timur). Letak ini menvebabkan Indoncsia memiliki tiga dacrah
wkiu, vaitu: Indonesia bagian barart, Indonesia bagian tengah dan Indoaesia
bagian timur. Melihat letak peografis dan Astronomis Indonesia maka sangat
mungkin bahwa Indonesia terkena dampak bencana baik  gempa bumi,
Tsumami. tanah longsor, banjir, Gunung merapi dan lain —lain.
Selain dampak bencana yang diakibatkan letak Indonesia pada ring of
fire ( cincin Api | maka Indonesia juga erdampak pada pandemic Covid 19
vang uga dialami secara global dan sampa sekarang belum selesai bahkan
ada kecenderungan untuk meningkat dengan adanya vanan baru dan Cowid
19Dalam menghadapi Situasi yvang demikian im dibuubkan persiapan fisik |
mental . spiritual maupun Sosial ( finansal ) harapan kejdian bencana yang

terjadi secara tems menerus tersebut dapat dihadapi dengan mental yang kuat

62




Mental yang kuar mampy mesekan terjadingg potensi kesehatan jiwa ibuo di

masa pandemic Covid 19 dan menghadapi bencana-bencana yang lain,

B. PENGERTIAN KESEHATAN MASYARAKAT

Kesehatan menurul WHO (1947) adalsh suatu keadasan yang sempums
baik secara fisik, mental dan sosial serta tidak hanva bebas dari penyakit atau
kelemahan. Sehat menurut UL 23 tahon 1992 entang kesehatn menyatakan
bahwa kesehatan adalah keadaan sejahters dari badan. jiwa dan sosial vang
mungkin hidop produktif secarn sosial danekonomis.

Sehit  secara mental (kesehatan jiwa) adalabh satw kondisi vang
memungkinkan perkembangan fisik. intelektial dan emosional yang optimal
dari seseorang dan perkembangan it berjalan selaras dengan keadasm oring-
orang lain. Schat secara sosial adalah perikehidupan seseorang dalam
masvarakat, vang diartikan babwa seseorang mempunyai cukup kemampuan
untuk memelihaer dan memajukan kehidupannya zendiri dan kehidupan
keluarza sehing ga memungkinkan untuk bekerja. berstirahat dan meni kimati
liburamn.

Berdasarkan dus pengertian kesehatan tersebwt, dapar disarikan bahws
kesehatan ada empat dimensi. vaitn fisik (badan), mental (jiwa). sosial dan
ekonomi vang saling mempengaruhi dalam mewajudkan tingkat kesehatan
pada seseorang, kelompok, aae masvarakat, Oleh Karems itu, kesehatan
bersifat holistik atau menyeluruh, udak hanya memandang kesehatan dari seed
fisik sija. Misalnya: seseorang kelihatan sehat dari segn fisiknya, akan etapi ia
tidak mampu mengendalikan emosinya ketika sedih mavpun senang dengan
mengekspresikan ke dalam bentuk perilaku berteriak atan menangis Keras-
keras, atau teriawa terbahak-bahak van g membuatnya sulit untuk bisa kembali
ke kondisi normal, maka orang tersebut tidak sehat, Begie pula orng vang

kelihatan sehat daon segi fisiknya, kan tetapi tidak mampo memajukan
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kehidupannya sendiri dengan belagar, bekera, atavpun benntemksl dengan
masyarakat sekitarnya, maka orang tersebut tidak bisa dikatakan sehat.
Berikut ini beberapa definisi keschatan masyarakat menurot profesor
Winslow dan [katan Dokter Amerika, AMA (1948) @ arti lain dar ilmo
kesehatan masyarakal menurut { leavel & clark b adalah sebagan berikut: s
keschatan masyarakat (pubdic healtll) menum profesor Winsiow (Leavel &
Clark, 1958) adalah ilmu dan seni mencegah penyakit memperpanjang hidup,
memngkatkan  kesehatan fisik dan mental, dan efisiensi melalui  usaha
masyarakat yang terorganisir unfuk meningkatkon sanitasi ingkungan, kontrol
infeksi di masyarakat, pendidikan individu tentang kebersthan perorangan,
pengorganisasian pelayanan medis dan perawatan, untuk diagnosa dini,
pencegahan penyakit dan pengembangan aspek sosial, vang akan mendukung
agar setigp orang di masyarakal mempunyai standar kehidupan yang Kuat

uniuk men jaga Kesehatanmya,

C. TUIUAN KESEHATAN MASYARAKAT
Tujuan Keschatan masvarakat di bagi menjadi dua { 2) yaite fejuan
v dan tujpean khuosos
1. Umum
Tujean wmum kesehatan masyarakat meliputi bidang promotif,
preventif, kuratif dan rehabilitattif dimana diharapkan semuoa masyarakst
biza mencapal derajat kesehatan yang setinggi tingg baik fisik. mental,

sosidl serta diharapkan berumur panjang

Fad

E husus
a, Meningkatkan individu, kelwarga, kelonpok dan masyarakar dalam

pemahaman tentang pengertian sehat sakst,
b, Meningkatkan kemampoan  individe, kKelvarga  Kelompok  dan

masyvarmket dalam mengatasi masalah kesehatan.
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I, RUANG LINGELP KESEHATAN MASYARAKAT
Meliputi u=nha wsaha:

ta

Promotif (pemingkatan keschatan)

Peningkatan kesehatan adalah wsaha vang ditujukan untuk meningkatkan
kesehatan yang meliputi usaha-saha, peningkatan @z, pemelihicam
keschatan perorangan., pemeliharaan keschatan lingkungan, olah raga
secara terar, istirahat vang cukup dan rekreasi sehingga seseorang dapat
mencapai tingkat kesehatan yvang optimal

Prevennf (pencegahan penyakit)

Pencegahan penyakit adalah usaha yang ditujukan uniuk mencegah
terjadinya penyakit melalui usasha-usaha pemberian imunisasi pada bayi
dan amak, 1bu hamil. pemenksaan kesehatan secarn berkala untuk
mendetekst penyakit secara dini.

Kouratif [ pengotuatian

Pengobatan adalah usaha yang ditujukan terhadap orang sakit untuk dapat
dioban secara tepat sehinggn dalam  waktn simghar dapat dipulikan
keschatannya,

Rehabilitarif (pemelibaraan kesehatan)

Pemeliharaan keschatan adalah vsaha yang ditwjukan terhadap pendenita
yang baru pulih dari penyakit vang dideritanya.

Bagaimana pendapat Anda tentang ruang lingkup keschatan masyarmkat

tersebut?

SASAHAN KESEHATAN MASYARAKAT

Sasaran Kesehatan masvaroka adalah individu, keluarga, kelompak

khusns baik vang sehat maopun vang sakit yang mempunyai masalah

Kesehatan.
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Individu

Individu adalah bagian dan anggota keluarga, apabila individu fersebuot
mempunya masalah keschatan karena ketidok mampuan merawat dirinya
sendin oleh sesuatu hal dan sebab maka akan dapat mempengaruhi
anggota keluarga lunnyva baik secora fisik, mental dan sosaal

kelmarga

Keluarga memupakan unit terkecil dari masyarakar, tendiri atas kKepala
keluarga, anggoia keluarga Bunnya, yvang berkumpuol dan tinggal dalam
suglu rumah tanges karena pertalian damhb dan ikatan perkawinan atsu
adopsi, satu dengan lainnya saling tergantung dan interaksi, bila salah
satu atau beberapa keluargs mempunyal masalah kesehatan maka akan
berpengaruh terhadap anggota dan kelvarga yang lan.,

Kelompok Khusus

Kelommpok Khusus adalah kumpulan individu yang mempunyai Kesamaan

jemis kelamin, umur, permasalahan, kegiatan yang terorganisasal yang

sangar rawan terhadap mosalah kesehamn, dan termasok & antamnya

adalsh:

. Relompok khusus dengan kebutihan kesehatan kKhusus sebagai akiba
pertumbuhan dan perkembangan seperti; ibu hamil, havi bar lahir,
anak balma. anak usia sekolah, dan usia lanjut.

b. Relompok dengan keschatan Khusus vang memerlukan pengawasan
dan himbingan serta asuhan, di antaranya penderita penyakit menular
dan tidak menular,

<. Belompok yvang mempunyai risiko terserang penvakit, di antaranya;

anita twna susila, kelompok penyalahgunsan obat dan narkoba,
kelompok-kelompok pekerja tertentu, dan lain-lain.

d. Lembaga sosial, perawatan dan rehabilitasi, di antaranya: panti werda.

pantt asuhan, pusat-pusst rehabilitasi dan penitipan anak.
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Sasaran  meripakon  pemjabaran dari wjean organizasi dan
menggambarkan hal-hal yvang ingin dicapai melalu tindakan-tindakan yang
dilakukan sccarn operasional, Olch karcnanya rumusan  S4sarin  yang
ditetapkan diharapkan dapat memberikan fokus pads penyusunan program
opersional dan kegiatan pokok organisas yang bersifat spesaifik, tennei, dapat
dinkur dapat dicapai. Oleh karenanya penctapan sasaran hamss memenuhi
criteris specific, measuratle, aperessive but avainabie, resill orfenied dan
Hove bond, Guia memenuhi keeteria tersebul maka penelapan sasaran haros
disertai dengan penetapan indikator saseran, vakni keterangan, pejala atsu
penanda yang dapat digunakan untuk mengetahui tingkat keberhasilan upaya
pencapaian sssaran atsu disebt juga sebagai tolok ukur keberhasilan
PENCAPAIAN SASATAN,

Berdasarkan uraian tentang sasaran tersebut maka dapat ditetapkan
beberapa contoh sasaran sebagai berikut:

1. Meningkatnya pelayanan keschatan tbu dan bayl denpen indikator

sasaran sehaeai berikut

=

Meningkamya kunjungan ibn hamil atau K4
3, Meningkatnya penolonganpersalinan oleh bidan/nakes vang memiliki

kompetensi kebidanan

o

Meningkatnya ibu hamil risiko tinggt yang dirujuk

Ln
v

Meningkainya kunjungan neonates atau KM2

Meningkatnya kunjungan bavi dan balita

o &

Menimgkatnya kunmjungan imuonisasi pada bavi di desa‘kelurahan hingga
LOMKS

B, Meningkatnya kunjungan BELR vang ditanani nakes

9. Meningkatnya pelavanan anak pra sekolah dan wsi sekolah, dengan
indikator sasaran sebagai berikur:

a. Mc;ningl:.'lm}'u deteksi ding tumbub kembang  anak halita dan pra
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sekolah

b. Meningkatnya pemeriksaan kesehatan sizswa 51/ sederajat oleh oleh
nakes

. Menngkatnya peyanan keschatan remaja

Meningkatnya pemantauan pertumbuban Balita, dengan indikator sasanmn

schagai berikut;

4. Meningkatnya kenaikan berat badan baliva (N/D)

b, Menurunnya berat badan balita dibawah gairs merab (BGM )

.Meningkatnys pelayanan gizi masyarakat, dengan indikator sasaran

sechagai berikut;

a. Meningkatnya ibu hamil mengkonsumsi 90 tablet Fe

b, Meningkatnya balita mendapatkan kapsul Vitamin A 2 {dua) kal per
tahun

¢, Seluruh bayi BGM dari keluarga miskin diberi makanan pendamping
ASI

d. Seluruh balita mzi buruk mendapat perawatan kesehatan

¢. Meningkatnya WUS vang mendapatkan kapsul yodiam

Meningkatnya pelayanan KB, dengan indikaror sasaran: Meningkatnya

peserta KB aktif

.Meningkamnya pelayanan obsietnic dan neonatal emergensi dasar dan

komprehensit, dengan indikator sasaran sebagai berikut:

a. Meningkatnya akses terhadap ketersedizan darah dan komponen
yang aman untuk menangani rejukan iba hamil dan neonates

b. Meningkatnya ibu hamil risiko tinggi atau komplikasi yang ditangani

¢ Meningkatnya neonates msiko tingen atau komplikasi vang ditangani

.Meningkatnya pelavanan pawat darurast, dengan indikator sasaran:

Meningkanya sarana kesehatan dengan Kemampuan pelayanan kegawit

daruratan yang dapat diakses masyarakat
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Meningkamya pelayanan pengobatan dan perawatan, dengan indikator
sasaran schagai berikuot:
a. Meningkatnya pelavanan keschatan rowat jalan

b. Meningkatnya pelavanan keschatan rawat inap

Meningkatnya  pelavanan kesehatan jiwa, dengan indikator sasaran:

Meningkatnya pelavanan keschatan gangguan jiwa di sarana pelavanan

kesehatan wium

Meningkatnya  pelavanan kesehatan kerja, dengan indikator sasaran:

Meningkatnya pelavanan kesehatan kerja pada pekerja formal

. Meningkatnya pelayanan keschatan usia lanjut. dengan indikator sasaran;

Mu:ning]-:mn}'.n pelavanan keschatan pra usia lanjut don usia I.'Lr.|j1|t.

Meningkainya  penvelenggaraan  penyelidikan  epadenuolog dan

penageulangan KLE dan gizi buruk, dengan indikator sasaran sebagai
berikut:

a. Meningkatnya penanganan KLB < dan 24 jam di desakelurahan

b. Meningkatnya kecamatan bebas rawan giz

. Meningkatmya pencegahan dan pemberantasan penyakit polio, dengan

indikator sasaran: Tercapainya penemuan seluruhl penderits Acute Flacid
Paralvais {AF*) rate per 100,000 penduduk < 15 tahun

Meningkatnya pencegahan dan pemberamasan penyakit TB Paru, dengan
indikator sasaran: meningkatnys angka kesembuhan penderits TB Paru

BTA Posiif.

. Menimgkainya pencegahan dan pemberantasan penvakit [5PA, dengan

indikator sassran:  Seluruh  balita  penderita pneamonia  mendapat
penanganan pelavanan kesehatan,

Meningkatnya pencegahan dan pemberantasan penvakit HIV/AIDS,
dengan indikator sasaran sebagai berkuot:

a. Seluruh darah donor disekrening terhadap HIV/AIDS
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b, Selurub  penderita HIV/AIDS  mendapat  penanganan  pelavaman

kesehatan

€. Scluruh penderita Infeksi Menular Scksual ( [IMS) di obati
d.  Seluruh lokalizasi mewdjibkan penggunaan kondom

Meningkatnya pencegshan dan pemberantasan penvakit DBD, dengan

indikator sasaran; Scluruh penderita DBD mendapat pelavanan keschatan,
Meningkawnya pencegahan dan pemberantasan penyvakit Diare, dengan
indikator sasaran: Seluruh balitg penderita Diare mendapat pelayanan

kesehatan.

. Meningkainya pencegahan dan pemberantasan penyakit Malara, dengan

indikuator  sassran:  Seluruh penderita Mol i o mendapal  pelayanin

kesshatan,

.Meningkainya pencegahan dan pemberantasan penyakit Kusta. dengan

indikator sasarn; Meningkatnya penderita Kusta yang sebesai berabian
{RFT Rate).

. Meningkamnys pencegahan dan pemberantasan penyakit Filaria, dengan

indikator sasaran: Scluruh  penderita  Filaria  mendopat  pelavanan

kesehatan,

.Meningkatnya Pelavanan Kesehatan Lingkonpan, dengan indikator

sasaran: Meningkatnya institusi vang dibina Keschatan lingkungannya.

Meningkatnya pelavanan pengendalian vector, dengan indikator sasaran:

Meningkatnya rumah/bangunan yang bebas jentik nyamuk acdes

. Meningkatnya pelavanan hygicnc sanitasi tempat-tempat umum dengan

indikator sasaran: Meningkatnya tempat-tempat umum yang memenukhi

syvaral kesehatan

1. Meningkatnya penyuluhan perilako sehat, dengan indikator sasaran

sebagai berikut:

a. Mc;ningl:.'lm}'u rumiah tangga schat
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b, Meningkatnya bayi vang mendapatkan ASI Ekslusif
¢. Meningkatnya desa/kelurahan dengan garam bervodium baik
d. Meningkatnya posyandu pumama
e. Meningkatnya dess dengan program PHBSW
f. Meningkatnya peserta BPIS
[rari sasaran dalam keschatan masyvarakat salah satunya Menin gkatnva
pelavanan  Kesehatan  jiwa. dengan  indikator sasarn:  Meningkatnyi

pelayanan kesehatan gangguan jiwa Jdi sarana pelavanan Kesehatan umum

F. PROMOSI KESEHATAN

Promosi kesehatan merupaksn cars seseorang menawarkan " menjual"
produknya yvang berhubungan dengan kesehatan, atan  seperti pendidikan
keschatan/penyuluhan pada masyarakat yang sering dilakukan para wenaga
kesehatan terdahulu bila ada program yang harus disebarluaskan . Hal terseban
tidak sepenuhnya salah bala dikaitkan dengan arti promosi dan kesehatan it
sendiri. namun sebenamya ada beberapa hal yang menjadi kesepakatan
bersama dan poin yang patut kita pahami agar tidak salah kaprah dalam
pelaksanaannya, Sebelum kit membahas lebih banyak mengenai teori dasar
promosi kesehatan, ada baiknva kita menpulas sesaat mengenai pergeseran
istilah dalam promosi Kesehatan.

Coba Anda simak nwayat pergeseran istilsh dibawah ini. .

PERGESERAN ISTILAH
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Perkembangan Promosi Kesehatan tidak rerlepas dan perkembangan
sejarah Keschatan Masyarakst di Indonesia, yaitu dimulanya program
Fembangunan Keschatan Masyarakat Desa (PRMD) pada tahun 1975 dan
perkembangan Promosi Kesehatan International tahun 1978 berupa Deklarmnsi
Alma Ata tentang Primary Health Core tersebut sebagai tonggak sejarah
cikal bakal Promosi Keschatan (Departemen Keschatan, 1994, Istilah Health
Prowmoiion (Promosi BKesehatan) mulai dicetuskan pada tahun 1956, kKetika
dizelenggarakannyva  Konferensi  Intemasional perama  tentang  Health
Promosion di Ottawa, Canada.

Piagam (itawa memiliki 5 butir rumusan upaya promosi keschatan,
yaitu: 1) Kebijakan berwawasan kesehatan, 2p Lingkungan vang mendukung .
31 Reorientasi pelavanan kesehatan, 4) Ketrampilan Individe dan 5) Gerakan
Masyarakat.

Upaya promosi kesehatan pun  terkait dengon  adanya  beberapa
determinan keschatan yang mencakup determinan bioloms, fisik, sosial dan
lingkungan. Piagam Jakana merumuskan lentang priomitas promos kesehatan
di abad 21.

I, Pengertian Promosi Kesehatan

Green dan Krewter (20005) menmvatakan bahwa “Promosi keschatan
adalah kKombinasi vpaya-upaya pendidikan. kebijakan {(politik). peraturan,
dan organizasi untuk mendukung kegistan-kegintan dan kondisi-kondisi
hidup yang menguntungkan keschatan individu, kelompok, atan komunitas".

Definisi/pengertian vang dikemukakan Green ini dapat dilihat sehagai
operasionalisasi dari definisi WHO (hasil Oitawa Charter ) vang lebih bersitat
komsepiual. DN dalam remuosan pengerian  disas fediban dengan  jelas
aktrvitas-aktivitas  vang harus  dilakukan  dalam  kemngka “promosi
keschatan™. Sedangkan  Kementerian/Depanemen  Keschatan  Republik

Indonesia merumuskan  pengertion promosi keschatan  sehagai  berikut:




“Upava uniuk meningkatkan kemampuan masyarakat dalam mengendalikan
taktor-faktor keschatan melalui pembelajaran dari. oleh. untuk dan bersama
masyarakat, agar mercka dapat menolong  dirinya  sendin.  serta
mengembangkan kegiatan yang bersumberdaya masvarakat, sesuni sosial
budayi setempat dan didukong oleh kebijakan publk yang berwawasan
keschatan.”™ Hal tersebut tertuang dalam Keputusan Menteri Keschatan No,
1114/ Menkes/SK/Y L2005,

Proacsi Resehatan:
“T [W“T,.J L

Definizi dari depkes tersebut lebih menzgambarkan bahwa promaosi
keschatan adalah gabungan antara pendidikan kesehatan yvang didukung oleh
kebijakan publik berwawasan kesehatan, karena disadan bahwa gabungan
kedua wvpaya ini skan memberdayakan masyarakat sehingga mampu
menzontrol detemuinan-determinan kesehatan.

Promosi keschatan sebagai bagian dar program keschatan masyarakat
di Indomesia harus mengambil bagian dakom mewnjudkan visi pembangunan
kesehatan di Indonesia. Dalam Undang-Undang Kesehatan RI no 36 tahun
2009, disebutkan babvwa visi pembangunan kesehatan adalah “Meningkatkan

kessdaran, kemauan dan kemampuan hidup schat bagn setiap orang agar
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terwujud derajar kesehatan masvarakal vang setinggi- tngginya, sebagai
investasi sumber daya manusia vang produktif secara sosial dan ekonomi™.
PFromosi keschatan sehagal bagian dan program keschatan masyarakat di
Indonesia harus mengambil bagian dalam mewujudkan visi pembangunan
kesehatan o Indonesia  tersebut, Sehingga  promosi Kesshatan  dapat
dimumuskan: “Masyarakat mau dan mampu memelihara dan meningkatkan
kesehatannya™ { Soekidjo Notoatmodjo, 2010,

Latar belakang dari lahisnya konsep bamg promosi kesehatan adalah
kenyataan bahwa  upavi-upava  “health  education™  atan  pendidikan
{penvuluhan) keschatan tidak dengan serta merta atauw tidak dengan mudah
membuat individn atsupun masyarakat berperilaku vang menguntungkan
kesehatan, karena pendidikan kesehatan bertujuan untuk  menghasilkan
perilaku yang menguntungkan kesehatan, dan perilaku ity bersifat sukarela
(Green, 1996, Green, 2000 Madoo and Wills, 2000: 84), tidak memaksa
{(French di dalam Naidoo and Wills, 2000:84). Jadi Apa Perbedsan Antars
Pendidikan Kesehatan (Terdahulo ) dan Promosi Kesehatan???

llona Kickbush menguraikan sebagai berikut: “Promosi keschatan lahir
{emerged o) dar pendidikan  kesehatan., Alasan  vang  dikemukan
diantaranya adalah: Pertama, apar para penyulub/pendidik  kesshatan
masyarakat menjadi lebih sadar entang perlunya sebuah pendekatan positip
dalam pendidikan kesehatan-.. lebih dari sekedar pencegnhan penyakit.
Kedua, Menjadi semakin nyata bahwa pendidikan kesehatan akan lebih
berdava jika didukung dengan seperangkat  upava  (scperti  legal,
envirpnmental dan regulabory).

Mengapa upaya pendidikan Kesehatan saja tidak cukup? Pendidikan
kesehatan yamg berujuan merubah  perilaku  individo, kelompok dan
masyarakat. ternvara tidak cukup unk meningkatkan derajar kesehatan,

karena diluar it masih banyak faktor atau determinan yang mempengaruhi
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kesehatan dan berada diluar wilavah  kesehatan, Determinan  kesehatan
tersebut tidak bisa diintervensi dengan pendidikan kesehatan, tapi harus lewat
regulasi dan legistasi, melalui upaya mediasi dan advokasi. Upaya advokasi,
dukungan sosial dan pemberdayaan milzh yang merupakan misi dan strategi
udama dalam promoss kesehatan
Sccara umum  disadar bahwa untuk  melahitkan  perilaku vang
mengunungkan  kesehatan  atan mengubab perilaku  vang  tdak
mengunfungkan menjadi perilaku vang mengunengkan kesehatan, seringkali
diperlukan cara-cara yang “mungkin® bersifal memaksa, seperti pembentulan
Norma atau peraturan. atau penciptaan lingkungan sosial dan fisik yang akan
memaksa lshirnya perlake yvang diinginkan. Bunton {1992 di dalam Naidoo
dan Wills, 2000 : 85} menyebutkan bahwa metode-metode baru vang
diintroduksikan ke dalam promosi kesehatan adalah regulasi sosial, yang
berul-betul bersifar menekan dan sungguh-sungguh mengendalikon .
Upaya intervensi perilakn dalam bentuk:
1. Tekanan (enforcement)
g, Dalam bentuk peraturan, tekanan dan sanksi
b, Perubahan cepar tapi Gdak langgeng
2, Edukasi {edueation)
a. Melalui persnasi, himbavan, ajakan, kesadaran dll
b. Perubahan lama tapi dapat langgeng
Jadi di dalam Promosi Kesehatan, tercakup:
1. upava-upaya untuk melahirkan atau mengubah perilaku vang bersifat
“sukarcla”, vakni melalui pendidikan keschatan, dan
2, Upsya-upava vang bersifal “memaksa”™ melalui peraturan dan pencipiaan
lingkungan,
Drari wraian ini dapat dilihat balhwa “Promosi Kesehatan™ merupakian

salah satu benuk intervens di bidang keschatan untuk memperbaiks status
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kesehatan masvarakar, Dilihar dan kelvasan dan keberagaman aktivitasnya,
dapat dikatakan bahwa promosi kesehatan adalah bentuk baru dan kesehatan

masyarakat, { Tones and Green. 20045,

Atau dengan kata lain Promosi Keschatan merupakan program yang

dirancang untek membenkan perubaban & bidang kesehatan terhadap

Mansia. organisasi, masvarakal dan ngkungan,

G. TUIUAN PROMOSI KESEHATAN

Berdasarkan beberapa pandangan pengertian tersebut diatas, maka

wjuan dan pererapan promosi Keschatan pada dasarnya mempakan visi

promasi kese hatan itu sendiri, vaitu menciptakan/membial masyarakat vang:

1. Mau (wilfingness) memelihars dan meningkatkan kesehatannya.

N

Mampu {abiliey) memelihara dan meningkatkan kesehatnnya.
Memelihara kesehatan, berarti mau dan mampu mencegah penvakit,
Melindungi diri dari gangguan-gangguan keschatan,

Meningkatkan  keschatan, berarti mau dan mampu  meningkstkan
kesehatannya. Kesehatan perlu ditingkatkan karens derajm kesehatan baik
individu, kelompok atas masvarakat mu bersifal dinamis tdak statis.

Adapun Tujuan Promosi Kesehatan menurut WHO :

. Tupman Promosi Keschatan menumt WHO

2, Tuopuan Umum
Mengubah perilaku imdividw'masyarakst di bidang Keschatan
b. Tujuan Khusus
Iy Menjadikan  kesehatan  sebagai  sesuate  yvang  bernilai bagi
imasyarakal,
2 Menolong andividu agar mampu secara mandini/berkelompok
mengadakan kegiatan untuk mencapai Wjuan hidup sehat.
3 Mendorong pengembangan din penggunaan seciirg lepdl samna

pelavanan kesehatan yang ada.
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Tujuan Operasional:

a. Apar orang memiliki pengertian vang lebih baik tentang eksistensi
dan perubahan-perubzhan sistem dalam pelayanan keschatan serta
cara memanfaatkannyva secara efisien & efekuf.

b, Apar klien/masvarakat memiliki anggung jawab yang lebih besar
pada keschatan {dirinya}, Keselamatan lingkungan clan
masyarakatnya.

¢. Agar orang melakukan langkah? positip dim mencegah terjadinya
sakit, mencegah berkembangnya sakit menjadi lebsh parah dan
mencegah keadaan ketergantungan melalun rehakslitasi cacat karéna
penvakit,

d. Agar orang mempelajari apa yang dapat dia lakukan sendiri dan
bagaimana caranva, tanpa selalu meminta pertolongan kepada sistem

pelayanan keschatan vang nommial,

Sedangkan menurut Green, tujuan promosi keschatan terdiri dari 3 tingkatan

tu o, yait;

| g%

Tujuian Program

Memspakan permyataan tentang apa vang akan dicapai dalam penode
waktu tertenty yang bechubungan dengan status kesehatan,

Tuuan Pendidikan

Merupakan deskripsi perilaku yvang akan dicapai dapat mengatasi masalah
kesehatan vang ada,

Tujuan Perilaku

Merupakan pendidikan atau pembelajaran vang harus tercapai (perilako
yang dimginkan). deh sebab i, wjean perilake berhubungan dengan
pengetahuan dan sikap.

Tujuan Intervensi Perifaku dalsm promosi kesehatan

4. Mengurangi perilakn negarif bagi kesehatan. Misal @ mengurangi

kebmsaan merokok
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b, Mencegah menmgkamya perilake negasf bagi kesehatan Mazal

mencegah meningkatnya perilakn “scks bebas'

€. Meningkatkan perilaku positif bagi keschatan Misal @ mendorong

kebiasaan olah raga

d, Mencegah menurunnya perilaku positif bagi kesehatan Misal

mencegah menumunnya penlaku makan kava serat.

H. RUANG LINGKUP PROMOSI KESEHATAN

Scsunggubnya, ruang lingkup sasaran promosi keschatan  adalah

keempat determinan kesebatan dan kesejahteran seperti terlihar dalam madel
klasik dan Bloom (Forcefield Paradigm of Health and Wellbemng), vaitu:

Id

e

Lingkungan
Perilaku
Pelayvanan Kesehatan

Faktor Genetik ( atau di perluas menjadi factor kependudukan )

Paradigma Hidup Sehat H. L. Blum |

Ganetik

Pelayanan

Linghungan HIDLIP SEHAT

Kazehatan

Perilaku
Masyarakat
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Dalam paradigma il divngkapkan pula babhwa antars keempar Fakoor
tadi terjadi saling mempengaruhi, Penlaku mempengarshi hngkungan dan
lingkungan mempengaruhi perilaku, Faktor pelayvanan  keschatan, akan
berperan dalam meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan masyarakat bila
pelavanan vang disediakan digupakan (perilaku) oleh masvarakat. Faktor
genctik vang tidak menguntungkan akan berkurang resikonya bila scscorang
berada dalam Imgkungan yang sehat dan  berpenlaku  sehat. Dengan
demikian, perilako memainkan peran vang penting bagi kesehatan,

Oleh karena i, rugng Snghup atama sasaren promosi kesehatan
adalah perilaku dan akar-akarmya serta lingkungan, khususnya lingkungan
vang berpengaruh terhadsp penilaku. Green mengkategorikan  akar-akar
perilaku ke dalam 3 kelompok fakior, vaitu faktorfakior predisposisi (vang
merupakan prasvarat terjadinya perilaku  secara  sukarela), pernungkin
{enabiing, yang memungkinkan faktor predisposisi yang sedah kKondusif
menjclma menjadi perifaku), dan faktor penguat {(reinforcing, yang akan
memperkuat  perilakuy atau mengurangit  hambatan  psikologis  dalam
berperilaku yang diinginkan).

Menurur bagan reori Green, diketshui bahwa Factor perlaku kesehatan
ditentukan oleh 3 faktor. yaitu ;

FPertama. fakior predisposisi (predisposing factor), vaitn fakoor yang
mempermudah atan mempredisposisi terjadinya perilaku seseorang. antarm

lain: pengetahuan. sikap. keyakinan, kepercayaan. nilai-nilai. tradisi. dsh.
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Hubungan Promosi kesehatan
Dengan Determinan Perilaku

—
= -
s

Contoh: seorang sbu mawe membawa anaknya ke posvandu untuk

dilakukan penimbangan agar mengetahu pertumbuohannya. Tanpa adanya
pengetahuan, ibu fersebul mungkin tdak akan membawa  anaknya ke
posyandu.

Kedua, faktor pemungkin (emabiing facior). vaitu  faktor wvang
memungkinkan ataw yang menfasilitasi perilako atau tindakan. antara lain;
prasarang, sarana, ketersediaan sdm, Contob konkritnya, ketersedizan
puskesmas, ketersediaan tong sampah, adanya tempat olah rapa, dsh,

Ketipa, Taktor  penguat (reimforcing foctor), yaile  fakior  yvang
mendorong aten memperkuat terjadinya perilaku, antars lain: sikap petugas
keschatan. sikap tokoh masyarakat. dukungan suami. dukungan keluarga.
tokoh adat ., dsb,

Hal tersebut sesuai dengan mjoan dari promosi kKesehatan  yaim
tercapainya derajat kesehatan dan kKesejahteraan masyarakat vang hinggs,
dengan dijolankannya perilaku yang menguniongkan kesehatan. Untok it
upaya-upaya promosi kesehatan  adalah  pencipaan  kondisi o yang
memungkinkan masyarakat berperilakn schat dan membuat perilaku sehat
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sebagai piliban vang msdah dijalankan.

Promosi kesehatan juga merupakan salsh satu bentuk tindakan mandin
keperawatan untuk membantu klien baik individu, kelompok maupun
masyarakat dalam mengatasi masalsh  kesehstannys melalu  kegiatan
pembelayaran vang didalamnya perawat perperan sebagin perawat pendidik,
Perubahan perlaku vang diharapkan pada klicn berupa perubshan pola pikir.
sikap, dan keterampilan vang spesink werhadap kesehatan. Hubungan

pembelajaran yang teadi rersebut harus bersifat dinamis dan interakeif,
Gabungkan teon Blum dan Green seperti skema benbour. .

Ruang hingkup dalam promosi keselatan tidak dibaasi oleh ruang dan
wikiu. sehingga dapat dilihat dari berbagas sudut pandang, yaitu:
1. Ruang Lingkup Berdasarkan Area Masalah
Dilihat dari arca masalah, ruang lingkup upaya promosi mencakup
berbagai wleologi dari kesehatan dan penvakit seperti kesehatan ibu,
keschatan anak. penvakit infeksi dan pemyakit infeksi menolar, penvakit
tidak menular, kecelakaan dan bencam, kesehatan manula, Pada saat inl,
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model kesehatan vang baru yaitw sociad model of healeh, mulad diterima,
meninggalkan medical model. Pada model sosial, masalah keschatan
dilihat Ichih pada penyehabnya, bukan semata-mata dengan mengobati
penvakit yang merupakan akaibat dan masalah kesehatan,
Ruang Lingkup Berdasarkan Tingkat Pence gahan
Meh karena masyarakat berada dalam berbagai status atau Kondisi. maka
promosi  kesehatan  harus  bersifat  komprehensif. Di dalam  upaya
kesehanan, dikenal 3 tingkat pencegahan dari Leavell and Clark {1967 )
4, Pencegahon primer, yvang terdin dari:

1) Peningkatan derajat keschatan (healil promorion)

21 Perlidungan khusus {specific profection)
b, Pencegahan sekunder

1) Diagnosis dini dan pengobatan segera {(early diegnosis and

|I'-'F'I'|‘|'JJ||'-'f freufmend b

2} Pembatasan cacat {aisabilioy Hmitation)
e, Pencepahan tertier:

Rehabilitasi {refabilisarion)

Ruang lingkup promoesi kesehatan vang becsifar komprehensif harus

mencakup kelima tingkat pencegahan tersebuot,

Ruang Lingkup Pelayvanan Keschatan Dasar

Deklarasi Alma Ata ( 1978) vang terkenal dengan visi “Sehat untuk
semua tahun 2(MM)" menghasilkan konsep Pelayanan Keschatan dasar
{(Primary Health Care), vang meliputi: Acwe primary care; Health
edpcarion;  Health prometion; Disease sirveilonce and  monitoring;
Cewrrinpnity Development.

Bipenst {1945 mengkategonkan upaya-upava seperti di atas
menjadi 4 nngkat pelayvanan dan menyebutnya sebagai fungsi Kedokleran
{Tones and Green, 204 14)




Peningkatan derajar kesehatan (health promeotion)

= o=

Pencegahan penyakit { prevention of disease)
Perawatan/pengobatan penyakit (curation of disease)
d. Pemulihan dan sakit {rehabifitation)

L]

'PROMOS| KESEHATAN BERDASARKAN
ASPEK PELAYANAN KESEHATAN

WHO menggarishawahi seperangkat kegiatan minimal vang hars
dilaksinakan dalam pelayanan kesehatan dasar, beberapa diantaranya
sangat berkaitan dengan determinan keschatan yang telah divraikan
sehelumnya. Kegiatan-kegiatan itu ialah:

a, Pendidikan keschatsn masyarakat untuk mengenal masalah-masalah
kesehatan serta cara-cara untuk mencegah dan memangeulang
Peningkatan ketersedizan pangan dan nuirisi

P

L]
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Penyediaan air bersih dan kebutuhan saniasi dasar

P

Pelayanan keschatan ibu dan anak termasuk keluarga berencana

g, lmumisass

f. Pencegahan dan penaggulangan penyakit endemik lokal

g, Pengobatan young memadal untuk  penyakit-penyakit umuom  dan
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kecelakaan
h. Penyediaan obat yang esensial
Ruang lingkup aktivitas

Diperluasnyn  peran  Pendidiknn  Keschatan menjadi Promosi

Keschatun oleh WHO menggambiarkan juga luasnva maang Lingkup
aktivitas promosi keschatan, Ofawa Charter mengemukakan 5 {lima}
pilar  uama‘cara  untuk  mempromosikan  kesebatan  (vang  bunyi
pemyataannya sesungeuhnya bersifar perintab ), v
4. Budld Healthy Public Policy (Buat kebijukan publik yang sehat)
b. Creare  Swupportive  Environment  (Ciptakan  lingkungan yang

mendukung )

Strengthen Comouenity AcBion (Perkuat kegiatan mas yarakat)
d. Develop Personal Sfls (Kembangkan / mwmbubkan keterampilan

pribdi)
e. Rearient Health Services (Orientasi ulang pelayanan keschatan)

Ruang linghkup aktivitas vang lebih operasional dapar Kita rujuk ke

definisi yvang dikemukakan Green dan Kreuter sena Kerangka Precede-
Proceed, wvang meliput {1} akbriviras  pendicfkan Lesefraran, (2]
pembuatan dan pelaksanaan bebijokan, peraturan serta ipava oreamisass,
Kedua aktivitas ini merupakan intervensi vang bersifat langsung terbadap
penlaku, akar-akar perilaku ata lingkungan. Aktivitas lain yang sangat
mutlak agar aktivitas yang disebut di atas dapat dihasilken dan dijalankan
adalah (3) adveokasi,

. Ruang Lingkup Perilaku Keschatan

Becker menguraikan penlaku kesehatan menjadi tiga domain, yakni
penpetzhuan kesehatan (Health ktnowledee), sikap terhadap kesehatan
fhreain arrifnde ) dan prakok keschatan fhealth praciice |, Konsep perilako
schat  ini mempakan  pengembangsn dari konsep  penlaku  yang
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dikembangkan Benjamin Bloom. Hal ini berguna ustuk  mengukuer

seherapa besar tingkat perilaku kesehatan individu wang menjadi unit

analisis, Becker mengklasifikasikan perilaku keschatan menjadi tiga

dimensi;

Pengetahuan Kesehatan

Pengetahuan tentang kesehatan mencakup apa vang diketahui oleh
seseorang  terhadap  cars-cars memclihara Keschatan,  seperti
pengetahuan tentang penyakit menular, pengetahuan {entang faktor-
faktor yang terkait dan atan mempengamhi keschatan, pengetahuan
tentang Tasilitas  pelayanan  keschatan, dan  pengetahuan  untuk

menghindari kecelakaan.

. Sikap rerhadap kesehatan.

Sikap rerhadap keseboatan adalah pendapat atau penilaian seseorang
tethadap hal-hal yang berkaitan dengan pemelihsrsan keschatan,
seperti sikap terhadap penyakit.menular dan tidak menular. sikap
terhadap faktor-faktor ving terkant dan atoo memengaruhi keschatan,
sikap tentang fasditas  pelavaman  kesehaton, dan sikap  untuk
menghindar kecelakaan.

PRAKTER PROMOSI KESEHATAN

yang

Prakiek kesehatan uniuk hidup sehat adalabh semuan Kegiatan atsu

akbivilas orang dalam mangka memelibara Kesehatan, seperi tindakan

terhadap penyakit menuliar dan tdak menular, tndakan techadap fakoor-fakior

terkait dan atsu mempengaruhi kesehatan, tindakan tentang fasilitas

pelwyanan kesehatan. dan tindakean untuk menghindan kecelakaan.

Perhatikan adanva perubahan perilaku vang terjadi. terdini dari tiga

karakteristik, vaitu;

. Perubahan  Intensiopal,  wvaitw  perubahan vang  terjadi  berkar
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pengalaman/prakiik yang dilakukan dengan sepgnpa dan disadari, bukan
karena faktor kebetulan.
Perubahan Positif dan aktif, Positif; jika perubahannya baik. bermantaat

!'\-J

dan sesuai harapan. Merupakan sesuam yang baru dan lebih baik dari
sebelumnava. Aktif : perubahan tersebut tidak terjadi dengan sendinnya,
tetapi karena usaha individu itu sendin

3. Perubahan Efektif dan Fungsional. Efektif : Perubahan terschut berhasil
guna dan membawa pengaruh, makna dan manfaat tertentu bagi individu,
Fungsional : perubahan tersehbut relatif menctap dan sctiap saat siap
apabila  dibutuhkan, perubshan  tersebut  dapat  diproduksi  dan
dimanlanthan.

Praktek promos: keschatan meliputi pengaturan yang beragam, kerja
promosi kesehatan menunjukkan fitur-fiur umum  yang didasarkan pada
kolaborasi dan siklus berulang dan perencanaan program, pelaksanaan, dan
cvaluasi. berpengaruh model (Mada & Tilford 2001 Eacburn & Rootoan
1998) menekankan niat untuk membangun masyarakat dengan kapasitas
dalam mengelola keschatan mercka sendini dan untuk bekenja sama. Hampir
semiua promosi keschatan mencrapkan model prakick melipoti:

1. studi yang cermat kebutuhan masyarakat
2. kesepakatan mengenal scbuah rencand.
3. penckanan pada eviluasi dan penycharan prakick-prakick terbaik, dengan

memperhatikan dan mempernalankan kualitas

L SIFAT BUKTI PROMOSI KESEHATAN

Prinsip  kehati-hatian  Sebush  resolusi  untuk  mempekerjakan
pendekatan berbasis bukt untuk promosi keschatan disdopsi oleh 1998
World Health Assembly (WHAS1.12). Promosi keschatan adalah aksi sosial.
laboratorinm yang terkontrol percobaa, oleh karena ite, sering cara yvang

tidak pantas untuk menghasilkan bukn efektivites,
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Sebagian besar bukii efeknivites promoss kesehatan  berasal doari basis
penclitian - masyarakat. termasuk metode  koalitatif serta  membenkan
pemahaman vang lebih baik tentang apa yang berhasil dan apa vang tidak
berhasil. meskipun “dunia nyata” seperti penelitian adalah usaha yang
kompleks, o adalah  etap  mongkin untuk mengembangkan  tubuk
pengetahuan diandalkan,

Keberhusilan besar dalam promosi kesehatan selama beberapa dekade
terakhir telah rerjadi di beberapa arena tindakan, termasuk pengendalian
tembakou dan kesehatan janiung. Dalam sejumlah kasus, wpava im telah
didukung oleh konvensi internasional dan kolaborasi (misalmya WHO
Konvensi Kerangka Kerjs Pengendalian Tembakaw - WHOY 2003a; provek
WHO Kata Schat).

K [4&‘SEHATAN JIWA

Kesehatan mental (kesehatan jiwa) menurut seorang abli kesehatan
Mermam Webster, merupakan suatu Keadaan emosional dan psikologis yang
baik, dimana individu dapat memantastkan kemampuan kognisi dan emosi,
berfungsi dalam komunitasnva, dan memenuhi kebutuhan hidupnya sehan-
hari. Inti dari kesehstan mental sendin adalah lebih pada kebernsdaan dan
pemeliharaan mental yang sehar. Akan tetapi, dalam praktiknya seringkali
kita temui bahwa tidak sedikit praktisi di bidang keschatan mental kehbih
banyak menekankan perhatiannya  pada  gangeoan  mental  danpada
mengupayakan usaha-usaha mempertshanksn keschatan mental itu sendiri
(Dewi, 2012).

Kondisi mental vyang sehat pada tiap individo tidaklah dapat
disarmaratakan. Kondisi inilah yang semakin membuat wrgensi pembahasan
kesehatan mental yang mengarah pada bagaimana memberdayakan individu,
keluarga, maupun komuonitas untuk mampu menemukan, menjaga. dan
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mengopiimalkan kondisi sehar menstalnya dalam  menghadapi  kehidupan
sehari-hari. Pada intinya diharapkabn setiap mdividu memilika kebutuhan
untuk menjadi schat sccara mental, hidup dan berfungsi optimal dalam
kescharannya meskipun mereka memiliki keterbatasan fisik maupun mental
{seperti; cacat tubuh, sakit Kronis, mantan pecandu atau pendentia gangguan
mentall.

Berdasarkan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor |8 Tahun
2014 Tentang Keschatan Iiwa Pasal | menyebutkan bahwa Kesehatan jiwa
adalah kondisi dimans seorang individu dapat berkembang secara fisik,
mental. spirimal, dan sosial sehinpga individu  tersebut  menyadari
kemampuan sendiri, dapat mengatasi tekanan, dapat bekerja secara produkti £,
dim mampy memberikan Kontribusi untuk kemunitasn v,

Orang vang mengalami Masalah Kejiwaan yang selanjutnya disingkat
ODME. adalah orang vang mempunyai  masalah  fisitk, mental, sosial,
pertumbuhan dan perkembangan, danfatae kuabitas hidup sehingga memiliki
risiko mengalami gangguan jiwa. Orang Dengan Gangguan Jiwa yang
selanjutnya disingkat ODG) adalah orang vang mengalami gangguwan dalam
pikiran, perilaku, dan perasaan yang termanifestasi dalam bentuk sekumpulan
gejala danfatan perubahan penlaku yang bermak na, serta dapat menimbuolkan
penderitazn dan hambatan dalam menjalankan fungsi orang sebagai manusia
{UU No 18 tahun 2014 Pasal 1).

Picper dan Uden (2006), keschatan mental adalah suatn keadaan
dimana seseorang tidak mengalami perassan  bersalah terhadap dirinya
sendiri, memiliki estimasi yang realistis terhadap dirinya sendin dan dapat
menenma  kekurangan  atsy kelemahannya, Kemampuan  menghadapi
masalah-masalah dalam hidupnya. memiliki kepuasan dalam kehidupan

sosialny u, sertn memiliki kebahagiann dalam hdupnya.
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Erd

Ada 4 kriteria dalam kesehatan mental sehagai berikur

. Schat mental karena tidak mengalami gangguan mental :

Orang yang schat mentalnya adalah omang vang terbebas dan sakit
dan gangguen jiwa. Sehat berani tidak terdapat sedikitpun gangguan
puikisnya, dan pka ada gangguan psikis maka diklasifikasikan sebagii
orang sakit. Dengan kata lain schat dan sakit it mental itu bemsifat
nominal yiang dapat dibedakan kelompok- kelompoknyva, Sehat  dalam
petigertian “terbebas dari ganggusn’, berarti jika ada gangpguan sekialipun
sedibir adanya, seseorang itu diangganb tidak sehar.

Schat mental jika tidak sakit akibat adanya stressor

Notosoedirjo dan Latipun (2007), mengatakan bahwa orang yang
sehat mentalnya adalah orang vang dapat menahan din untuk tidak @ih
sakit akibar stressor (sumber stres). Seseorang yang tidak sakit meskipun
mengalami ekanan-lekanan maka menuret pengertian ini adalah orang
vang schat. Pengertian im  sangat menckankan pada kemampuan
individual merespon lingkungannya.

Schat mental jika scjalan dengan kapasitasnya dam sclaras dengan
limgkungann ya

Michael dan Kirk Patrick {dalam Notosudirjo & Latipun. 2007}
memandang bahwa individe yang sehat mentalnya jika terbebas dari
gejala psikiatris dan individu ftn berfungsi secarn optimal dalam
Iingkungan sosialnya. Pengertian ini terdapat aspek individu dan aspek
lingkungan. Scscorang yang schat mental ftu jika scsual dengan
kapasitasmya dim sendiri, dan hidop tepat yang selaras dengan
Iingkungannya.

Sehat mental karena tambuh dan berkembang secara positif

Frank, L. K. (dalam Notosudirjo & Latipun, 2007) mernmuskin

pengertian kesehatan mental secara lebih komprehensit dan melihat
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kesehatan mental secara “p-nsitif". Dia mengemukakan bahwa keseharan
mental adalsh omng yang terus meneres tumbuh, berkembang dan
matang dalam hidupnya, mencrima  tanggung  jawab, mencmukan
penyesudinn {tanpa membayar terlalo tinggi binyanya sendin atan oleh
masvarakat) dalam berpartisipas dalaim memelibira aturan sosial dan
tindakan dalam budayanya.

Berdasarkan beberapa pengertian yang ada, Notosoedirjo dan Latipun,
(2007), merangkum pengerian kesehatan mental dengan mengemukakan tiga
ciri pokok mental yang sehat: (a) Seseorang melakukan penvesunian din
terhadap lingkungan atau melakukan usiha untuk menguasai, dan mengontrol
lingkungannya, schingga tidak pasif menerima begitn saja kondisi sosialnya,
(b} Seseorang  menumjukkan  kebutuhan  kepribadizanyva  vaitu
mempertahankan integrasi keprbadian yang stabil yang diperoleh sebagai
akibat dar pengaturan vang aktif, () Seseorang mempersepsikan “dunm’™
d.anﬂirinya dengan benar, independent dalam hal kebutuhan pribadi.
|. Dimensi Kesehatan Mental

Maslow dan Mitlemenn (dalam Notosoedino & Latipun, 2007)
menguraikan pandangannya mengena prinsip-prinsip kesehatan mental,
yang menvebutnya dengan  manifestation of psvchelogical  health.

Maslow menyebut kondisi vang sehat secara psikologis ity dengan istilah

self acmalization sekaligus sebagai puncak kebutuhan dari teon hierarki

kebutuhan yang disusunya. Manifestasi mental yang schat (secarn
psikologis) menumit Masiow dan Mittlemenn tercermin dari keschelas
dimensi kesehatan mental vakni adalah sebagai berikut:

a Adeguate feeling of security (rasa aman vang memadai), Perasaan
merasa aman dalam hubungannya dengan pekerjaan, sosial. dan
keluarganya.

b Adequate self evalwation (kemampuan menilal din sendin yang

a0




memadaiy, hal ini yang mencakup (a) Memiliki harga dird yang
memadai dan merasa ada nilai yang sebanding antara keadaan din
yang schenamya (potensi diri) dengan prestasinva. (b) Memiliki
perasaan berguna skan diri sendiri, yaitu perassan yang secarn moml
masuk akal, dan tidak digangey oleh rasa bersalah yang berlebihian,
dan mampu mengenal beberapa hal vang secara sosial dan personal
tidak dapat diterima oleh kehendak umum yang selale ada sepanjang
kehidupan di masvarakat,

¢ Adequate spontaneity and emotionality (memiliki spontanitas dan
perasaan yang memadal dengan orang lain), hal imi ditandai olch
kemampuan membentuk ikatan emosional secara kot dan abadi,
sepertt hubupngan persahabatan dan cnia, mampy mengekspresakan
ketidaksukaan /  ketidakserujuan  tanpa  Kehilangan  konatrod
kemampuan memahami dan membagi perasaan kepada orang lain,
kemampuan menyenangl din sendin dan tertawa. Ketika seseorang
tidak senang pado suatu saat, maka dia hares memiliki alasan yang
tepat mengapa dia tidak senang,

d  Efficient contact with reality {(mempunyvai kontak vang efesien dengan
realitas) hal imi mencakup tipa aspek yarmu dunia fisik, sosial. dan din
sendinn dan internal, Hal im ditandas (ab Tiadanva famtasi (kKhayalan
dan angan-angan) yang berlebihan, (h) Mempunyai pandangan yang
realistis dan luas terhadap dunia, yang disertai dengan kemampuan
menghadapi  kesulitan  hidup  schan-hari. misalnya sakit dan
kegagalan, dan {c) Kemampuan untuk mersbah diri sendiri jika situasi
ekaternal {lingkungan) tdak dapast dimodifikas (dirubah) dan dapa
bekerjasama tanpa merasa tertekan (cooperation with the inevitable).

e Adeguate bodily desives and abifity e granfy them (Keinginan-

keinginan  jasmani  yang memadai  dan kemampusn  untuk
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memuaskannya). Hal ini ditandai dengan (a) Suamw sikap yang sehan
terthadap fungsi jasmani, dalam arti menerima fungsi jasmani tetapi
bukan dikuasai oleh fungsi jasmani tersebut, (b} Kemampuan
memperodeh kenikmatan dan kebahsgisan dori dunia fisik dalam
keldupan seperts makan, tidur, dan pulih kembal dari kelelahan, (¢)
Eehidupan scksual vang wajar dan keinginan yang schat wntuk
memuisKannya anpa rasa ket dan kooflik, (d) Kemampuan bekerja.
(e} Tidak adanya kebutuban yvang berlebiban uniuk mengikun dalam
berbagai akiivitas.

Adequate self knovledge {mempunyai kemampuan pengetahuan yang
wajar). Terdiri {n) Cukup mengetahui tentang: motif, keinginan,
tujuan, ambisi, hambatan, kompetens:, pembelaan, dan perasaan
rendah diri, (b) Penilaian yang realistis tethadap dirl sendin baik
kelebilan maupun kekurangan, (¢)Mampu menilai din secara jujur
i{jupur pada din sendir), mampu untuk menerima dirl sendiri apa
adanya, dan mengakm serta menerima sejumlah hasrat atau pakiran
meskipun beberapa diantara  hasrat-hasmat ite secara sosial dan
persoial tidak dapart diterima,

Itegration and consistency of personality (kepribadian vang utuh dan
konsisten). Hal ini bermakna (a) Cokup baik perkembangan din dan
kepribadiannya, kepandaianmyi. dan  berminat  dalam  beberapa
aktivitas, (b} Memiliki prinsip mormal dan kata hati vang tidak teralo
berbeda  dengan pandangan kelompok, () Mampu  untuk
berkonsentrasi, dan (d) Tiadanya konflik-konflik besar dalam
kepribadiannya dan tidak diasosiasi erhadap kepribadiannya,
Adeguate of life goal (memiliki tmjuan hidop yang wajar). Hal tersebut
berarti (a) Memiliki mjuan hidup yang sesuai dengan dinnya sendiri
dan dapat dicapai, (b) Mempunyai usaha vang tekun dalam mencapai
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rujuan rersebur, dan {¢) Tojoan i bersifar bak umuk din sendiri dan
masyarakat.

L Abifity to learnm  from experience  (kemampuan  belajar  dani
pengalamany.  Diharapkan mempunyai Kemampuan untuk belajar
dari  pengalaman  hidupnya  sendiri, Bertambalnys  pengetaliuan,
kemahiran dan ketcrampilan mengerjakan sesuatu berdasarkan hasil
pembelajaran  dari  pengalamannya, Selain i, juga termasuk
didalamnya kemamipuan untuk belajar secara spontan.

I Abflty to satisfy te reguirements of the growp (kemampuan
memuaskan tuntutan kelompokp. Individe diharapkan mampu; (a)
Dapat memenuhi tuntutan kelompok dan mampu menyvesuaikan diri
dengan anggota kelompok vang lain tanpa harus kehnlangan identitas
pribadi dan divi sendiri. (b} Dapat menerima nomma-nomiE  yang
berlaku dalam kelompoknya, () Mampu menghambat dorongan dan
hasrat din sendin yang dilarang oleh kelompoknya, (d) Mau berusaha
untuk memenushi tuntutan  dan harmwpan kelompoknya:  ambis,
ketepatan, persahabatan, rasa tanggung jawab, dan kesctizan, serta (c)
Berminat uniuk melakukan aktvitas atau kegiatan yang disenangi
obeh kelompoknya.

k Adequate emuncipation fremm the proup or cullure  (mempunyai
emansipasi yang memadai dari kelompok atau budaya). Hal tersebut
melipui: (a) Kemampuan uniuk menilai sesuatu itu batk dan yang
lain adalah buruk berdasarkan penilaian diri sendin tanpa teralu
dipengaruhi odeh kebiasann-kebizsaan dan budaya serta kelompok, (b}
Dralam beberapa hal bergantung pada pandangan Kelompok, (c) Tadak
ada kebotuhan wang beriebihan  wntuk  membojok  (menjilat),
mendorong, atau menyetujm kelompok, dan (d) Mampu mengharga
perbedaan budaya.
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2. Fakior vang mempengarshi kesehatan jiwa
Menurut Videbeck (2008} faktor vang mempengaruhi keschatan
jiwa diantaranya ;
4. Faktor Individoal
1) Struktur biologis
Gangguan jiwa juga tergolong dalam  ilmue kedokteran. dimana
beberapa penelitian yang dilakukan oleh para psikiater mengenai
neutransmiter, anatomi dan fakior penetik juga ada hubunganiva
dengan terjadinya gangguan jiwa. Dalam setiop individu berbeda-
beda struktur anatominya don bagaimana menerima rescptor ke
hipotalamus sebagai respon dan reaksinya dari rangsangan
tersebut hingga menyebabkan gangguan jiwa,
21 Ansietas dan ketakutan.
Kekhawatiran yang terjadi adalah sesuatu hal yang tidak jefas dan
pemmsaan yang tidak menentu akan sesuatu hal menvebablkan
individu mersa  @rancam.  ketskotan  hingga ferkadang
mempemsepsikan dirinya terangam,
b, Faktor Psikologik
Pada faktor psikologk Hubungan antara persstiwa hidup yang
mengancam dan ganggean mental sangot kompleks wergantung dari
sitmasi. individu dan bagaimana setinp omng mampu berkomunik asi
secara cfektif. Hal ini sangat tergantung pada bantwan teman, dan
tetangga sclama periode stres. Struktur sosial, perubahan sosial dan
tingkst spsial yang dicapai sangat bermakna dalam pengalaman hidup
seseotang hingga rerkadang sampai menank dir dari hubongan sosial,
Kepribadian mempakan bentuk ketahanan relatit dari  sitmasi
interpersonal  yang  berulang-ulang  yang Khas unk  kehidopan
manusia. Perilaku yang sekamng bukan merspakan ulangan impulsif
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dari riwaval wakm kecil, wapi merupakan retensi pengumpulan dan
pengambilan kembali, Sehiap pendenta yang mengalami ganpguan
jiwa fungsional memperlihatkan kegagalan yang mencolok dalam satu
atau beberapa fase perkembangan akibat tidak kustnya hubungan
personal  dengan  kelvargn,  lingkungan  sekolab  atau  dengan
masyarakat sckitarnya. Bagaimana setiap individu mampu mengontrol
emosionalnya dalam kehidupan sehiri-han,
¢, Faktor H-udajradaih‘?.osia]

Pada factor Budaya dan Sosial Gangguan jiwa yang eradi di
berbagai negara mempunyai  perbedaan terutama mengenai pola
perilakunya. Karakteristik suatu psikosis dalam suatu sosio budaya
tertentu berbeda dengan budaya lainnyva, Perbedaan ras, golongan,
usia dan jenis kelamin mempengamuhi pula echadap penyebab mula
gangguan jiwa, Tidak hanya ine saja, states ekonomi juga berpengaruh
terhadap terjadinya gangguan jiwa.

d. Faktor Presipitasi

Menunut Stuart (2007) selain di atas, faktor Stressor Presipitasi
mempengarihi dalam Kejiwaan seseorang. Sebagai fakior stirmulios
dimana setiap individu mempersepsikan dirinya melawan tantangan,
ancaman. atau niutan untuk Koping. Masalah khusus entang konsep
diri disehabkan oleh setisp situasi dimana individu tidak mampu
menyesuaikan. Lingkungan dapat mempengaruhi konsep din dan
komponcnnya. Lingkungan dan stresor vang dapat mempengaruhi
gambaran diri dan hilangnya bagian badan, tindakan operasi, proses
patolog penvakil, perubahan strukiur dan fungsi whuh, proses
mmbuh kembang, dan prosedur tindakan dan pengobatan,

3. Tanda dan gejala gangguan jiwa
Tanda gangguan jiwa menurut {Suliswati dik, 2007, meli puti:
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Perubahan yang berulang dalam pikiran, daya ingai, persepsi yang
bermanifestasi sehagan kelainan bicara dam perilaku.
Perubahan ini menyvebabkan tckanan batin dan penderitaon pada
individu dan orang lain dilingkungannya.
Perubahan  perilaku, akibat dari  penderitaan  ini  menyebabkian
pangguan dalam kegiatan schari-hari. efisiensi kerja dan hubungan
demgan orang lain.

Tanda dan gejala gangguan jiwa menorol Yosep (2007) adalah

sehagai berikut -

il.

b.

d.

Ketegangan (fension), rasg putus asa dan murung, gelisah, cemas,
perbuatan-perbustan yang terpaksa {convulsive), hysteria. rass lemah,
tidak mampu mencapal tujuan, takut, pikimn-pikiran buruk,
Gangguan  kognisi  pada  persepsic merasa meadengar
imempersepsikian)  sesuatn bisikan  vang  meényuruh - membunuh,
melempar, natk genting, membakar rumah, padahal omng di
sekitarnya tidak mendengamya dan suars tersebut sebenarmya tidak
ada hanya muncul dan dalam din individu schagai bemuk kecemasan
vang sangal berat dia rasikan. Hal ini sering disebur balusinasi, klien
bisa mendenpgar sesuatu, melihat seswatu atau merasakan sesuatu yang
sehenarmya Gdak ada menurul orang lain.

. Gangguan kemauvan: klien memiliki kemavan yang lemah (abulia)

suszh membuat keputusan atau memulai tingkah laku., susah sekali
bamgun pagi, mandi, merawat dirl sendin schingga terlihat kotor, bao
dan acak-peakan.

Cangguan emosi: klien merass senang, gembita vang berlebihan
(Waham kebesaran). Klien merasa sebagai orang penting. sebagai
riaja. pengusaba, orang Kava, fitisan Bung karno retapi di lain wakio ia
bisa merasn sangat sedih, menangis, tidak berdaya (depresi) sampai

L]




ada ide ingin mengzakhin hidupnya,

. Gangguan psikomotor: Hiperaktivitas, klien melakukan pergerakan

yang berlebihan naik ke atas genting berlari. berjalan maju mundur,
meloncat-loncat. melakukan  apa-apa yang  tidak disuruh  atao
menentang apa  yang disuroh, diam  lama tidak bergerak  atau
melakukan gerakan anch {Yosep, 2007,

L. REFERENSI

L.

It

Br M

I,

11.

AL, Slamet BEyadi, 1982, Hae Keseheran Masvarakat Dasar-Dasar
o Syvarar Perkembangannva, Usaha Nasional;Surabaya

Duainur. [992, Materi-materi Polbok Nma Kesehaton Masvarakar,
Widya Medika: Jakarta

UTT tentang Kesehatan = dicari

ULT fentang Kesehatan Masyarakat —* di cari

UL tentang Keschatan jiwa =* di cari

Maidoo., 1 & Wills, J, (2000}, Health Promotion. Foundation for
Practice, Sceond Edition, Bailliere Tindall, Elsevier Limited.
Motoatmodjo,  Soekidjo 20000, Promost Kesehotan Feori dan
Aplikasi. Rineka Cipta : Jokarta, Perking, E.R.. Simnett. 1., Wright, L.
i 1999). Evidence-tased Health Promotion. Chichester:

- Bunton, R. {1992). More than o woolly jumper health promotion as

social regulation Critical Public Health 3: 4-11

. Departernen  Keschatan  RI. (1997). Deklarasi Jakana Tentang

Promosi Kesehatan pada Abad.

Fakara: PPEM Depkes BRI, (2004), Kebijakan MNasional Promos
Kesehatan, Pusat Promkes, Jakarta

Dignan, M.B., Carr. P.A. (1992). Program Planning for Health
Education and Promaotion. 2nd ed. Philadelphia: Lea & Fehiger.

a7




12.Ewles, L., Simpen, 1, (1994), Promoting Health: A Pracoeal Guide,
Emilia. O (Alih Bahasa). Yogyakarta: Gadjah Mada University Press.

13, French, 1. (1990). Boundaries and horizons, the role of health
education within health promotion. Health Education Tournal <49: 7-10

14, Green, L & Kreuter, MW, (2005), Health Promotion Planmng, An
Educational and Environmental Approach, Sccond Edition, Maylield
Publishing Company.

15, Greene, W & Simon. M, (1990). Introdusction 10 Health Eduwcanon,
Waveland Press Inc, Prospect Height, [linos.

I6, Liliweri A, (2011), Dasar-dasar Komunikasi Keschatan,Y ogyakaria;
Pustaka Pelajar

7. Machtodz [, (2005), Pendidikan Kesehatan bagian dari promos:
kesehatan, Fitramaya Yogyvakarta.

|8, Maidoe, 1 & Wills, J, (2000}, Health Promoton, Foundation for
Practice, Secnond Edition, Bailliere Tindall, Elsevier Limated.

19, Nowatmodjo,  Sockidjo(2000).  Promasd  Kesehatan  Teori  dan
Aplikasi. Rincka Cipta : Jakana. Perkins, E.R., Simnet. 1., Wright, L.
(1999}, Evidence-based Health Promotion. Chichester: John Wiley &
Sons,

20, Perking, ER.. Simnen, 1., Wnehro, L. (1999). Evidence -bazed Health
Promotion. Chichester: John Wiley & Sons.

U




DAFTAR RIWAYAT HIDUP PENLLIS

Eoetua Tim

Dr Tri Ani Marwati, M Kes

Lahir di Semarang lawa Tengah menyelesaikan jenjang pendidikan dari
sekolah dasr sampai dengan program docior di Universitas Sebelah Maret (
52  diselesaikan di IKM Universitas Gajah Mada Yogyakarta minat
manajemen Rumah Sakit dan profesi Akuntan di STIE YRPN ).

Riwayar pekerjoan © Sekprosi Magister Kesmas  Universitas Ahmad Dahland
2019 -2023) Dewan Bedsksi Jurnal Inovasi Unjani yogyakara{ 2019 -
sekarang ) Wakil Dircktor Umum & Keoangan RS PEU Muhammadivah
Yogyakara { 19494 - 2008 ), Dircktur Keuangan RS1 Sultan Agung Semarang
{ 1997 2000 ), konsaltan manajemen RS ( sampai sekarang ),

Keseharian Mengajar di fakulms Kesehatan Masyarakat Universitas Ahmad
Dahlan Yogyakarta dan akif di majelis kesejahteraon sosial Pimpinan Pusat
Aldsyiyah ( Divisi pelayanan ) dan pimpinan Wilayvah Aisyiyah Yogyakarta (
Ketua Majelis Kesejahteraan social ) serta kegiatan sosial lain seperti Tkatan
Cendikigwan Muslim Cabang Bantul { Divisi pemberdayaan masyarakat jdan
KOMMNAS Pendidikan {(Ketwa  Divisi kerjasamal

4y




Dr. Laela Hayu Noraeni, M.Si, Api

Luhir di Yogyakarta. menempub pendidikan dan sekolah dasar sampai
dengan program doktor di Universitas Gadjah Mada (L'GM).

Pengaluman Penubsan buku pada tahun 2016 tentang Biologi sel dan
Farmakogms,

Schlaim v beliaw juga akif dalam kegiatan penclitian, Pada tahun 20620
melakukan  penelitian yang berjudul Rancang bangun protolipe  almari
berreknolog plasma uniuk sterilizasi alat — alat kesehatan terkait penanganan
pasien terinfeks Covad 19,

Kescharian beliau mengajar di Fakultas Farmasi Universitas Ahmad Drahlan

Yogyakarta,

dr. Widea Rossi Desvita, Sp.K.

Lahir di Yopvakarta menempub pendidikan dan sekolah dasar sampai
dengan program spesialis kedokteran jiwa/psikiain di Umiversitas Gadjah
Mada Yogyakarta,

Beliau prakuk sebagai dokter spesialis keschaan jiwa di salah satw rumah
sakit yang ada di Yogyakara dan menjadi dosen di Fakulias Kedokieran
Universitas Ahmad Dahlan Yogvakara,

[ILE




HASIL CEK_60051521_

ORIGINALITY REPORT

15, 17, 0O« 6%

SIMILARITY INDEX INTERNET SOURCES PUBLICATIONS STUDENT PAPERS

PRIMARY SOURCES

docplayer.info 80
Internet Source /0

kesmas.kemkes.go.id 20/
0

Internet Source

o

www.indonesia.go.id 20/
0

Internet Source

e

www.dkk.sukoharjokab.go.id 20/
0

Internet Source

-~

simdos.unud.ac.id 20/
0

Internet Source

o

Exclude quotes On Exclude matches <2%

Exclude bibliography On



