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MOTTO 

 

 

“Tak selamanya langit itu kelam suatu saat kan cerah juga hiduplah dengan 

sejuta harapan habis gelap akan terbit terang.” 

 

(Rhoma Irama) 

 

“Proses sama pentingnya dibandingkan hasil. Hasilnya nihil tak apa. Yang 

penting sebuah proses telah dicanangkan dan dilaksanakan.” 

 

(Sujiwo Tejo) 

 

“Beberapa orang diciptakan menjadi terlalu dekat untuk dipandangi namun 

terlalu jauh untuk digapai.” 

 

(Fiersa Besari) 
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ABSTRAK 

 

Lestari, Ayu Dewi* Fajrin, Fifteen Aprila** Anggitasari, Wima***.2023. Uji 

Efektivitas Analgesik Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika (Vernonia 

amygdalina) Pada Mus musculus Yang DiInduksi Asam Asetat. Skripsi. 

Program Studi S1 Farmasi Universitas dr. Soebandi. 

Latar Belakang: Daun afrika (Vernonia amygdalina) merupakan golongan 

tanaman yang digunakan sebagai bahan obat tradisional. Daun afrika memiliki 

kandungan metabolit sekunder yaitu senyawa flavonoid yang mempunyai aktifitas 

biologis sebagai efek analgesik yang mekanisme kerjanya menghambat enzim 

siklooksigenase dengan mengurangi produksi prostaglandin. Mekanisme nyeri 

dapat melibatkan empat proses yaitu: transduksi, transmisi, modulasi, dan 

persepsi.  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas analgesik ekstrak 

etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) pada mencit yang diinduksi asam 

asetat.  

Metode: Penelitian eksperimental laboratorium dengan menguji efektivitas 

ekstrak etil asetat daun afrika pada mencit jantan sebanyak 25 ekor yang dibagi 

menjadi 5 kelompok yaitu kelompok kontrol negatif (CMC Na 0,5%), kelompok 

kontrol positif (Asam mefenamat), serta tiga kelompok perlakuan dosis ekstrak 

100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 300 mg/kgBB.  

Hasil Penelitian: Menunjukkan bahwa ekstrak etil asetat daun afrika mempunyai 

kandungan senyawa flavonoid, alkaloid, saponin, dan tanin. Persentase proteksi 

analgesik pada kelompok asam mefenamat sebesar 58,80%±11,48, ekstrak dosis 

300 mg/kgBB sebesar 58,47%±2,27, ekstrak dosis 200 mg/kgBB sebesar 

40,2%±6,07, dan ekstrak dosis 100 mg/kgBB sebesar 35,21%±6,40.  

Kesimpulan: Ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) memiliki 

perbedaan efektivitas sebagai analgesik pada setiap dosisnya dimana dosis 300 

mg/kgBB merupakan dosis analgesik terbaik. 

Kata kunci: Analgesik, Asam mefenamat, Daun afrika, Induksi asam asetat, 

Mencit putih jantan. 

 

 

*Peneliti 

**Pembimbing 1 

***Pembimbing 2 

 

 



 

xi 
 

ABSTRACT 

 

Lestari, Ayu Dewi* Fajrin, Fifteen Aprila** Anggitasari, Wima***.2023. 

Analgesic Effectiveness Test of Ethyl Acetate Extract of African Leaves 

(Vernonia amygdalina) on Acetic Acid Induced Muscles. Thesis. University of 

Pharmacy S1 Study Program, dr. Soebandi. 

 

Background: African leaves (Vernonia amygdalina) is a group of plants used as 

traditional medicine. African leaves contain secondary metabolites, namely 

flavonoid compounds which have biological activity as an analgesic effect whose 

mechanism of action is to inhibit the cyclooxygenase enzyme by reducing the 

production of prostaglandins. The mechanism of pain can involve four processes, 

namely: transduction, transmission, modulation, and perception. This study aims 

to determine the analgesic effectiveness of the ethyl acetate extract of African 

leaves (Vernonia amygdalina) in acetic acid-induced mice. 

 

Methods: A laboratory experimental study tested the effectiveness of an ethyl 

acetate extract of African leaves on 25 male mice, which were divided into 5 

groups, namely the negative control group (CMC Na 0.5%), the positive control 

group (Mefenamic acid), and the three dose treatment groups, extract 100 

mg/kgBB, 200 mg/kgBB, and 300 mg/kgBB. 

 

Results: It shows that the ethyl acetate extract of African leaves contains 

flavonoids, alkaloids, saponins, and tannins. The percentage of analgesic 

protection in the mefenamic acid group was 58.80% ± 11.48, the extract dose of 

300 mg/kgBB was 58.47%±2.27, the extract dose of 200 mg/kgBB was 40.2% ± 

6.07, and the extract dose of 100 mg/kg BB was 35.21% ± 6.40. 

 

Conclusion: Ethyl acetate extract of African leaves (Vernonia amygdalina) has 

different effectiveness as an analgesic at each dose, with 300 mg/kgBB is the best 

analgesic dose. 

 

Keywords: Analgesic, Mefenamic acid, African leaves, Acetic acid induction, 

Male white mice (Balb/C) 

 

 

*Author 

**Advisor 1 

***Advisor 2 

 

  

  



 

xii 
 

KATA PENGANTAR 

Alhamdulillah, segala puji dan syukur bagi Allah SWT yang telah 

melimpahkan rahmat serta hidayah-Nya sehingga penyusunan Skripsi ini dapat 

terselesaikan. Skripsi ini disusun untuk memenuhi salah satu persyaratan 

menyelesaikan pendidikan Program Sarjana Farmasi Universitas dr. Soebandi 

dengan judul “Uji Efektivitas Analgesik Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

(Vernonia amygdalina) Pada Mus musculus Yang Diinduksi Asam Asetat”. 

Selama proses penyusunan penulis dibantu dan dibimbing oleh berbagai 

pihak, oleh karena itu penulis mengucapkan terima kasih kepada: 

1. Andi Eka Pranata, S.ST., S.Kep., Ners., M.Kes selaku Rektor 

Universitas dr. Soebandi 

2. apt. Lindawati Setyaningrum, M.Farm selaku Dekan Fakultas Ilmu 

Kesehatan Universitas dr. Soebandi  

3. apt. Dhina Ayu Susanti, S.Farm., M. Kes selaku Ketua Program Studi 

Sarjana Farmasi Universitas dr. Soebandi  

4. Dr. apt. Fifteen Aprila Fajrin., M.Farm selaku pembimbing utama  

5. apt. Wima Anggitasari., M.Sc selaku pembimbing anggota  

Penulis tentu menyadari bahwa skripsi ini masih jauh dari kata sempurna. 

Penulis mengharapkan kritik serta saran dari semua pihak demi kesempurnaan 

skripsi. Semoga skripsi ini dapat bermanfaat. Akhir kata penulis mengucapkan 

terima kasih. 

 

Penulis 



 

xiii 
 

DAFTAR ISI 

 

HALAMAN SAMPUL ........................................................................................... i 

HALAM JUDUL ................................................................................................... ii 

HALAMAN PERSETUJUAN ............................................................................ iii 

HALAMAN PENGESAHAN .............................................................................. iv 

LEMBAR PERNYATAAN ORISINALITAS .................................................... v 

HALAMAN PEMBIMBINGAN KRIPSI .......................................................... vi 

LEMBAR PERSEMBAHAN ............................................................................. vii 

MOTTO ................................................................................................................ ix 

ABSTRAK ............................................................................................................. x 

ABSTRACT ........................................................................................................... xi 

KATA PENGANTAR ......................................................................................... xii 

DAFTAR ISI ....................................................................................................... xiii 

DAFTAR TABEL ............................................................................................. xvii 

DAFTAR GAMBAR ........................................................................................ xviii 

DAFTAR SINGKATAN .................................................................................... xix 

BAB 1 PENDAHULUAN ..................................................................................... 1 

1.1 Latar Belakang ............................................................................................. 1 

1.2 Rumusan Masalah ....................................................................................... 5 

1.3 Tujuan Penelitian ......................................................................................... 5 

1.3.1 Tujuan Umum ................................................................................................. 5 

1.3.2 Tujuan Khusus ................................................................................................ 5 

1.4 Manfaat Penelitian ....................................................................................... 6 

1.4.1 Bagi Peneliti .................................................................................................... 6 

1.4.2 Bagi Instansi Farmasi..................................................................................... 6 

1.4.3 Bagi Masyarakat ............................................................................................. 6 

1.4.4 Bagi Penelitian Selanjutnya .......................................................................... 7 

1.5 Keaslian Penelitian ...................................................................................... 7 

BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA ............................................................................ 8 



 

xiv 
 

2.1 Tinjauan Tentang Tanaman .......................................................................... 8 

2.1.1 Klasifikasi Daun Afrika (Vernonia amygdalina) ....................................... 8 

2.1.2 Morfologi Tanaman Daun Afrika (Vernonia amygdalina) ..................... 10 

2.1.3 Kandungan Senyawa Daun Afrika (Vernonia amygdalina) ................... 10 

2.1.4 Khasiat Tanaman Daun Afrika (Vernonia amygdalina) ......................... 11 

2.2 Tinjauan Umum Nyeri .............................................................................. 11 

2.2.1 Definisi Nyeri ............................................................................................... 11 

2.2.2 Klasifikasi Nyeri ........................................................................................... 13 

2.2.4 Patofisiologi Nyeri ....................................................................................... 14 

2.3 Analgesik ................................................................................................... 15 

2.4 Asam Mefenamat ...................................................................................... 16 

2.5 Ekstrak dan Ekstraksi ................................................................................ 17 

2.5.1 Ekstrak ........................................................................................................... 17 

2.5.2 Ekstraksi ........................................................................................................ 17 

2.5.3 Ekstraksi Dengan Cara Dingin ................................................................... 18 

2.5.4 Metode Ekstraksi Panas ............................................................................... 20 

2.6 Mencit (Mus Musculus) ............................................................................. 22 

2.6.1 Morfologi ....................................................................................................... 23 

2.6.2 Karakteristik .................................................................................................. 23 

2.7 Asam Asetat .............................................................................................. 23 

BAB 3 KERANGKA KONSEPTUAL .............................................................. 25 

3.1 Kerangka Konsep  ..................................................................................... 25 

3.2 Hipotesis Penelitian ................................................................................... 26 

BAB 4 METODOLOGI PENELITIAN ............................................................ 27 

4.1 Desain Penelitian ....................................................................................... 27 

4.2 Populasi  Dan Sampel Penelitian .............................................................. 27 

4.2.1 Populasi ......................................................................................................... 27 

4.2.2 Sampel ............................................................................................................ 27 

4.3 Variabel ..................................................................................................... 29 

4.3.1 Variabel Bebas .............................................................................................. 29 



 

xv 
 

4.3.2 Variabel Terikat ............................................................................................ 29 

4.3.3 Variabel Terkendali ...................................................................................... 29 

4.4 Tempat Penelitian ...................................................................................... 29 

4.5 Waktu Penelitian ........................................................................................ 29 

4.6 Definisi Operasional .................................................................................. 30 

4.7 Teknik Pengumpulan Data ........................................................................ 31 

4.7.1 Determinasi Tanaman .................................................................................. 31 

4.7.2 Alat-alat penelitian ....................................................................................... 31 

4.7.3 Bahan-bahan penelitian ............................................................................... 31 

4.7.4 Pembuatan Simplisia dan Serbuk Daun Afrika (Vernonia amygdalina)

 32 

4.7.5 Pembuatan Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika (Vernonia amygdalina) .. 32 

4.7.6 Skrining Fitokimia Daun Afrika (Vernonia amygdalina) ....................... 33 

4.7.7 Pembuatan Larutan Asam asetat ................................................................ 34 

4.7.8 Pembuatan Larutan CMC Na 0,5% ........................................................... 34 

4.7.9 Pembuatan Suspensi Asam Mefenamat .................................................... 35 

4.8 Uji Aktivitas Analgesik .............................................................................. 35 

4.8.1 Persiapan Hewan Coba ................................................................................ 35 

4.8.2 Kerangka Kerja Pengujian Efektivitas Analgesik dengan metode 

Writhing Test ........................................................................................................... 36 

4.9 Pengolahan dan Analisis Data .................................................................... 36 

4.9.1 Pengolahan Data ........................................................................................... 36 

4.9.2 Analisis Data ................................................................................................. 37 

4.10 Etika Penelitian ......................................................................................... 38 

BAB 5 HASIL PENELITIAN ............................................................................ 39 

5.1 Identifikasi Kandungan Senyawa Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika ......... 39 

5.1.1 Hasil Determinasi Tanaman ........................................................................ 39 

5.1.2 Hasil Rendemen Daun Afrika ..................................................................... 39 

5.1.3 Kandungan Senyawa Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika ........................... 40 

5.2 Jumlah Geliat Kelompok Kontrol Dan Perlakuan Ekstrak Etil Asetat Daun 

Afrika  41 



 

xvi 
 

5.3 Persentase Proteksi Kelompok Kontrol Dan Perlakuan Ekstrak Etil Asetat 

Daun Afrika ...................................................................................................... 42 

5.4 Analis Perbedaan Persentase Proteksi Pada Ekstrak Etil Asetat Daun 

Afrika 43 

BAB 6 PEMBAHASAN ...................................................................................... 45 

BAB 7 PENUTUP ................................................................................................ 52 

7.1 Kesimpulan ................................................................................................ 52 

7.2 Saran .......................................................................................................... 53 

DAFTAR PUSTAKA .......................................................................................... 54 

LAMPIRAN ......................................................................................................... 61 

 

  



 

xvii 
 

DAFTAR TABEL  

 

Tabel 1.1  Keaslian Penelitian ................................................................................. 7 

  

Tabel 4.1 Definisi Operasional ............................................................................ .30 

  

Tabel 5.1 Hasil Ekstraksi ...................................................................................... 40 

Tabel 5.2 Hasil Skrining Fitokimia ....................................................................... 40 

Tabel 5.3 Rata-rata Jumlah Geliat Kumulatif Mencit Pada Perlakuan yang 

Berbeda Selama 60 menit ..................................................................................... 41 

Tabel 5.4 Persentase Proteksi Kelompok Asam mefenamat, Ekstrak dosis 100 

mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 300 mg/kgBB .............................................................. 42 

Tabel 5.5 Hasil Uji LSD Tiap Masing-masing Kelompok ................................... 44 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

xviii 
 

DAFTAR GAMBAR 

 

Gambar 2. 1 Daun Afrika ........................................................................................ 8 

Gambar 2.2 Patofisiologi Nyeri ............................................................................. 14  

Gambar 2.6 Mencit................................................................................................. 24 

Gambar 3.1 Kerangka Konseptual ......................................................................... 27 

Gambar 4.1 Rancangan Penelitian ......................................................................... 38 

Gambar 5.1 Diagram Presentase Proteksi .............................................................. 44  



 

xix 
 

DAFTAR SINGKATAN 

 

CGRP   : Calcitonin gen-related peptide  

COX   : Cyclooxygenase  

EEADA  : Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

IASP   : Internasional Association for the Study of Pain 

LSD   : Least square differences  

NSAID : Non steroid anti-inflamatory drug  

OA   : Osteoartritis 

PGE2   : Prostaglandin E2 

PGF2a  : Prostaglandin F2-alfa 

RAL   : Rancangan acak lengkap 

RISKESDAS  : Riset Kesehatan Dasar  

WHO   : World Health Organization 

 

 

 



 

1 
 

BAB
1
1

2
PENDAHULUAN 

 

1.1
1
Latar

2
Belakang 

Menurut The International Association for the Study of Pain nyeri 

merupakan pengalaman sensorik dan emosional yang tidak menyenangkan, 

akibat adanya kerusakan jaringan yang aktual atau potensional (IASP, 2020). 

Hampir setiap orang pernah mengalami nyeri. Nyeri dapat timbul akibat 

rangsangan secara kimiawi, mekanik atau fisik yang berlebih di dalam tubuh. 

Rangsangan tersebut dapat menyebabkan kerusakan jaringan kemudian 

memicu terjadinya penguraian pereda mediator nyeri berupa histamin, 

bradikinin, serotonin maupun prostaglandin (Lara et al., 2021). Nyeri 

merupakan persoalan universal yang umumnya terjadi di masyarakat dan 

merupakan salah satu alasan paling umum pasien untuk datang mengunjungi 

dokter. Hal tersebut muncul akibat rasa sakit yang bisa mempengaruhi kualitas 

hidup penderitanya (Arifin et al., 2018). 

Nyeri merupakan gejala yang hampir semua terjadi pada penyakit, salah 

satunya pada penyakit tulang dan sendi (osteoartritis). Osteoartritis merupakan 

penyakit sendi  yang dapat digerakkan. Penyakit ini bersifat kronis, progresif, 

non-inflamasi, yang ditandai dengan erosi tulang rawan dan membentuk tulang 

baru didaerah permukaan sendi (Pratama, 2019). 

Menurut
2
World Health Organization (WHO) tahun 2016, nyeri pada 

osteoartritis merupakan penyakit sendi muskuloskeletal yang kemungkinan 

sering terjadi. Prevalensi didunia pada osteoartritis terjadi pada bagian lutut 



2 
 

 
 

yaitu  mencapai sebesar 3,8% dan osteoartritis pada pinggul mencapai sebesar 

0,85% WHO (2019). Prevalensi osteoartritis di Indonesia memperoleh 

sejumlah 5% pada umur <40 tahun, 30% umur 40-60 tahun, dan 65% umur 

>61 tahun. Prevalensi bagi perempuan lebih banyak (27,5%) dibandingkan 

laki-laki (21,8%), dan di Jawa Timur prevalensinya lebih tinggi sekitar 27% 

(Riskesdas, 2021). 

Nyeri yang dialami dapat diatasi dengan menggunakan obat pereda 

nyeri yaitu analgesik. Analgesik merupakan obat yang digunakan untuk 

menghambat atau menghilangkan
 
rasa

2
nyeri

3
tanpa menghilangkan

1
kesadaran. 

Penggunaan analgesik berdasarkan
 
tingkatan

 
rasa

 
nyeri

 
ada dua yaitu, analgesik 

sentral (berat) dan anlgesik ringan (perifer). Untuk mengatasi rasa nyeri yang 

ringan, dapat digunakan sebagai obat oral analgesik seperti golongan Non 

Steroid Anti-inflamtory Drug (NSAID) yang merupakan golongan obat yang 

bekerja dengan cara memblok kinerja enzim Cyclooxygenase (COX-1 dan 

COX-2) untuk menurunkan produksi  prostaglandin yang berperan sebagai 

mediasi terjadinya inflamsi dan nyeri. Untuk analgesik sentral dapat digunakan 

untuk nyeri yang berat seperti paska operasi dan kanker, namun dalam 

penggunaan analgesik harus dengan resep dokter (Husna dan Dipahayu, 2017). 

Pemanfaatan obat tradisional sebagai
1
salah

1
satu

1
alternatif

1
pengobatan 

yang
1
lebih

1
dikenal dengan

1
istilah back

1
to

2
nature dinilai

1
lebih

1
menguntungkan 

jika dibandingkan pengobatan dengan obat sintetik atau obat modern (Suwarni 

et al., 2016). Indonesia juga dikenal memiliki tingkat keanekaragaman hayati 

yang tinggi sehingga dapat dimanfaatkan untuk masyarakat. Hal
1
tersebut dapat 
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menjadikan
1
peluang

1
yang

1
tinggi

1
untuk

2
mengembangkan tanaman

1
obat-obatan 

herbal (Novianti, 2017). Penggunaan tanaman obat sebagai obat tradisional 

merupakan salah satu pengobatan yang lebih banyak disukai bagi masyarakat 

lantaran aman
1
dan

1
mudah diperoleh selain itu juga memiliki efek samping 

yang relatif sederhana dari pada obat modern (Aulia dan Sinata, 2019). 

Salah
1
satu

1
tanaman tradisional yang

3
diketahui dapat memiliki

3
efek

4
analgesik 

adalah
3
daun afrika (Vernonia amygdalina). 

Daun
1
afrika (Vernonia amygdalina) adalah tanaman

1
yang mempunyai 

berbagai macam akan khasiat pada bidang kesehatan yaitu sebagai analgesik, 

antidiabetes, antihipertensi, dan antimikroba (Yeap et al., 2010). Khasiat
1
daun 

afrika ini tidak terlepas dari kandungan senyawa metabolit sekunder, yakni 

antrakuinon, tanin, alkaloid, flavonoid, saponin, steroid dan terpenoid (Fauzan 

dan Zuhrotun, 2019). Dari beberapa golongan senyawa tersebut daun afrika 

yang dapat mengurangi aktivitas rasa nyeri adalah flavonoid (Miftahul, 2017). 

Berdasarkan pustaka sebelumnya, menunjukkan bahwa efek analgesik dan 

anti-inflamasi dari kandungan
1
flavonoid dapat

1
bekerja dengan cara mencegah 

COX-2 (Agustina et al., 2015). 

Pemilihan pelarut menggunakan etil asetat karena senyawa metabolit 

sekunder yang terkandung dalam daun afrika (Vernonia amygdalina) yaitu 

berupa flavonoid. Flavonoid
1
diketahui mempunyai kepolaran yang berbeda-

beda pada setiap jenisnya tergantung dari jumlah dan posisi gugus 

hidroksilnya. Pada umumnya flavonoid ditemukan berikatan dengan gula yang 

membentuk glikosida yang menyebabkan senyawa tersebut lebih mudah larut 
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dalam pelarut polar. Bentuk aglikon dari flavonoid mempunyai sifat yang 

kurang polar bahkan cenderung lebih mudah larut dalam pelarut non-polar. Etil 

asetat adalah pelarut semi polar yang dapat melarutkan senyawa polar maupun 

senyawa non-polar sehingga memungkinkan terjadi pada senyawa flavonoid 

pada daun afrika yang bersifat polar maupun non-polar dapat terekstraksi lebih 

efektif (Prayoga et al., 2019). 

Model untuk menyebabkan nyeri pada hewan coba adalah 

menggunakan induksi senyawa kimia, salah satunya asam asetat. Penggunaan 

asam asetat sebagai pengujian efek analgesik cukup peka sebagai penginduksi 

nyeri. Induksi asam asetat akan memicu pelepasan asam arakidonat dari 

jaringan fosfolipid melalui jalur siklooksigenase dan menghasilkan 

prostaglandin E2 (PGE2) dan prostaglandin F2a (PGF2a). Prostaglandin 

tersebut dapat menyebabkan terjadinya rasa nyeri pada hewan coba yang akan 

menimbulkan iritasi pada bagian abdomen dan mengakibatkan respon geliat 

pada hewan uji (Sentat et al., 2018).  

Pada penelitian yang dilakukan oleh Kartikawati et al., (2018) 

mengenai uji
2
efek

4
analgetik

6
ekstrak etanol 96% daun

5
afrika (Vernonia 

amygdalina)
1
pada

2
mencit

3
putih

4
jantan

5
galur

6
swiss webster menyatakan bahwa 

dosis 1500 mg/kgBB diketahui memberikan efek analgetik terbaik pada mencit 

yang diinduksi asam asetat. Namun, penelitan uji efektivitas
1
analgesik ekstrak 

daun afrika dengan pelarut
1
etil

2
asetat

3
belum

4
dilakukan sebelumnya. 

Berdasarkan uraian diatas maka dilakukan uji efektivitas analgesik 

ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) pada (Mus musculus) 
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yang diinduksi asam asetat dengan menggunakan metode geliat. Pada 

pengujian ini diharapkan ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) 

dapat menjadi alternatif terapi analgesik sebagai pengganti golongan NSAID 

dengan efek samping yang ringan. 

1.2 Rumusan
6
Masalah  

1. Apakah
1
pemberian ekstrak

2
etil

3
asetat

4
daun afrika (Vernonia amygdalina)

 

memiliki efektivitas analgesik
1
terhadap

2
Mus musculus yang diinduksi 

asam asetat? 

2. Apakah terdapat perbedaan efek analgesik pada parameter persentase 

proteksi setelah pemberian ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia 

amygdalina) dengan
4
dosis 100

5
mg/kgBB, 200

4
mg/kgBB, dan

3
300 

mg/kgBB
5
pada

6
Mus musculus yang

5
diinduksi asam asetat? 

1.3 Tujuan
4
Penelitian 

1.3.1 Tujuan
6
Umum 

Untuk mengetahui efektivitas analgesik ekstrak etil asetat daun 

afrika (Vernonia amygdalina) pada Mus musculus yang diinduksi 

asam asetat. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengidentifikasi kandungan senyawa pada ekstrak etil asetat daun 

afrika (Vernonia amygdalina) sebagai analgesik. 

2. Mengidentifikasi jumlah geliat mencit pada kelompok kontrol 

negatif CMC Na 0,5%, kontrol positif Asam mefenamat dosis 65 

mg/kgBB, ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) 
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dengan dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, dan 300 mg/kgBB 

pada Mus musculus yang diinduksi asam asetat. 

3. Mengidentifikasi persentase proteksi pada kontrol positif Asam 

mefenamat dosis 65 mg/kgBB, ekstrak etil asetat daun afrika 

(Vernonia amygdalina) dengan dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 

dan 300 mg/kgBB pada Mus musculus yang diinduksi asam asetat. 

4. Menganalisis perbedaan persentase proteksi kontrol positif Asam 

mefenamat dosis 65 mg/kgBB, ekstrak etil asetat daun afrika 

(Vernonia amygdalina) dengan dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 

dan 300 mg/kgBB pada Mus musculus yang diinduksi asam asetat. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Mengetahui dan menambah pengetahuan tentang pengujian 

efektivitas ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) sebagai 

analgesik. 

1.4.2 Bagi Instansi Farmasi 

Untuk memperkaya ilmu
1
pengetahuan

1
tentang pengujia

1
efektifitas 

ekstrak
1
etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina)  sebagai analgesik 

yang diujikan pada mencit. 

1.4.3 Bagi Masyarakat  

Penelitian
1
ini

1
diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat
1
bahwa

1
ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina)  

dapat menjadi salah satu alternatif untuk mengobati nyeri. 
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1.4.4 Bagi Penelitian Selanjutnya 

Penelitian
1
ini diharapakan dapat

1
dijadikan acuan dasar

1
untuk 

penelitian
1
selanjutnya untuk mengenai efektivitas ekstrak etil asetat daun 

afrika (Vernonia amygdalina) sebagai alternatif pengobatan dengan 

khasiat yang sama maupun berbeda. 

1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1  Keaslian Penelitian 

Penelitian Judul Persamaan Perbedaan 

(Delisma et 

al., 2017) 

Uji
1
Aktivitas 

Analgetika  

Ekstrak n-

Heksana Daun 

Afrika 

(Vernonia 

amygdalina 

Delile) 

Terhadap 

Mencit Swiss 

Webster Jantan 

1) Menggunakan 

sampel daun 

afrika 

(Vernonia 

amygdalina) 

2) Metode 

ekstraksi yang 

digunakan yaitu 

metode 

maserasi 

3) Rute pemberian 

secara per-oral 

 

1) Metode menggunakan pelarut 

n-Heksan sedangkan penelitian 

ini menggunakan pelarut etil 

asetat 

2) Menggunakan kontrol positif 

aspirin sedangkan penelitian ini 

menggunakan kontrol positif 

asam mefenamat 

3) Metode yang digunakan pada 

pengujian analgesik ekstrak n-

Heksan daun afrika yaitu Tail 

Flick Test (jentik ekor) dan 

metode Writhing Test (geliat) 

sedangkan pada pengujian  ini 

menggunakan pengujian 

Writhing Test (geliat). 

(Kartika et 

al., 2021) 

Uji Efek 

Analgetik 

Ekstrak Daun 

Afrika 

(Vernonia 

amugdalina. D) 

Pada Mencit 

Jantan Putih 

Galur Swiss 

Webster  

1) Menggunakan 

sampel daun 

afrika 

(Vernonia 

amygdalina)  

2) Metode 

ekstraksi yang 

digunakan yaitu 

metode 

maserasi 

3) Menggunakan 

penginduksi 

asam asetat 1% 

4) Metode yang 

digunakan pada 

pengujian 

analgesik ini 

adalah metode 

geliat (Wrihting 

test) 

1) Metode menggunakan pelarut 

etanol 96% sedangkan 

pengujian ini menggunakan 

pelarut etil asetat  

2) Menggunakan kontrol positif 

Paracetamol sedangkan 

penelitian ini menggunakan 

Asam  mefenamat 

4) Dosis pelarut etanol 96% daun 

afrika 1000mg/kgBB, 

1500mg/KgBB, dan 

3000mg/KgBB sedangkan 

penelitian ini menggunakan 

dosis ekstrak etil asetat daun 

afrika 100mg/KgBB, 

200mg/KgBB, dan 

300mg/KgBB. 
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BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Tinjauan Tentang Tanaman 

2.1.1 Klasifikasi Daun Afrika (Vernonia amygdalina) 

Klasifikasi daun Afrika (Vernonia amygdalina) menurut 

(Tjitrosoepomo, 2013) sebagai berikut: 

Kingdom  : Plantae  

Divisi  : Spermatophyta  

Subdivisi : Angiospermae 

Class  : Dicotyledoneae  

Ordo  : Asterales  

Family  : Asteraceae   

Genus  : Vernonia  

Species  : Vernonia amygdalina 

 
Gambar 2. 1 Daun Afrika (Vernonia amygdalina)  (Tjitrosoepomo, 2013) 

Pada (Gambar 2.1) daun afrika merupakan tanaman dari famili 

Asteraceae. Tanaman ini
1
didistribusikan

2
secara

1
luas di

1
seluruh

1
Afrika 

tropis
1
dan dapat

1
dibudidayakan

1
sebagai

2
suplemen

3
makanan

3
di

1
Afrika 

Barat
3
termasuk di

2
Nigeria. Daun afrika

2
merupakan daun yang pahit 

(bitter leaf) bahkan secara
3
lokal

1
dikenal

1
sebagai

3
„Shuwaka‟

2
dalam 
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bahasa
2
Hausa

1
dan

2
„Ewuro‟3dalam

4
Bahasa

3
Yoruba. Tanaman daun 

afrika merupakan pohon yang berbentuk kecil yang bisa tumbuh 

setinggi 3 m (Danladi et al., 2018). 

1) Batang  

Batang dari tanaman daun afrika memiliki struktur anatomi yang 

tidak jauh berbeda dengan kelompok tanaman perdu lainnya. 

Bagian ini berukuran kecil dan tingginya bisa mencapai 7 hingga 

10 m. Batangnya tumbuh tegak lurus ke atas dan strukturnya tidak 

terlalu kokoh. Bagian dari warna
 
kulit batang daun afrika berwarna 

abu-abu kecoklatan. Pohon berdaun afrika memiliki banyak cabang 

namun tidak terlihat karena tidak terlalu panjang dan mudah patah. 

Batang daun Afrika merupakan batang berkayu dengan penampang 

membulat. Seiring bertambahnya usia pohon, warna batangnya 

berubah menjadi coklat kotor. Jenis
1
akar

1
tanaman

1
pada daun afrika 

ini adalah akar
1
tunggang (Salsabila, 2020). 

2) Daun  

Daun afrika mempunyai daun dengan pertulangan yang 

menyirip, bagian ujung daun yang berbentuk meruncing, dan 

bagian tepi daunberbentuk gerigi yang berwarna hijau. Bagian 

daunnya berbentuk agak lonjong dengan ukuran panjang sekitar 10 

sampai 15 cm dan lebarnya berkisar antara 4 sampai 5 cm. 

Pertulangan daunnya lebih terlihat jelas dan tulang yang berada 

ditengah mempunyai warna agak kemerah-merahan. Tekstur pada 
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daun Afrika cukup lembut pada bagian atas ataupun bawahnya. 

Daun Afrika yang sudah tua mempunyai warna hijau pekat dengan 

permukaan daun yang kasar. Warna percabangan daun Afrika 

berwarna hijau dan sedikit berwarna coklat ketika sudah tua 

(Salsabila, 2020). 

2.1.2 Morfologi Tanaman Daun Afrika (Vernonia amygdalina) 

Daun Afrika memiliki ukuran tinggi yang bervariasi dari ukuran 2 

m sampai 10 m, mempunyai kulit1batang yang berwarna coklat muda, 

sedikit kasar dan mengelupas, bahkan memiliki percabangan yang 

cenderung rapuh. Daun dari tumbuhan tersebut berbentuk lancet-

oblongata yang luas daunnya sekitar 28 x10 cm yang berwarna hijau 

hingga menjadi hijau gelap, serta tanpa adanya rambut halus pada 

permukaan daun, dan memiliki bau yang khas dan rasa yang pahit 

(Mardhiyah, 2015). Daun afrika memiliki karakteristik morfologi 

diantaranya batang tegak, tinggi 1-3 m, bulat, berkayu, berwarna coklat 

kotor, daun majemuk, anak daun berhadapan, panjang 15-25 cm, lebar 

5-8 cm, tebal 7-10 mm, berbentuk lanset, tepi bergerigi, ujung runcing, 

pangkal membulat, pertulangan menyirip, berwarna hijau tua, akar 

tunggang (Kharimah et al., 2016). 

2.1.3 Kandungan Senyawa Daun Afrika (Vernonia amygdalina) 

Tumbuhan afrika memiliki sinonim Gymnanthemum amygdalinum 

yang di Indonesia dikenal dengan istilah daun Afrika. Tanaman daun 

Afrika mempunyai kandungan nutrisi dan senyawa kimia diantaranya  
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protein 19,2%, karbohidrat 68,4%, serat 19,2%,  lemak 4,7%, asam 

askorbat 166,5 mg/100g, karotenoid 30mg/100g, kalsium 0,97g/100g, 

besi 7,5 mg/100g. Senyawa yang terkandung di dalam daun Afrika 

berupa, alkaloid, saponin, antrakuinon, flavonoid, terpenoid, tanin, 

glikosida, alkaloid indole, dan luteolin (Aufia dan Marfu‟ah, 2018). 

Dalam penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa daun afrika juga 

banyak mengandung senyawa fitokimia diantaranya saponin, 

seskuiterpen, lakton, flavonoid dan steroid glikosida (Putri, 2019). 

Berdasarkan dari skrining fitokimia daun afrika positif mengandung 

senyawa alkaloid, saponin, tanin, triterpenoid, asam amino, flavonoid, 

terpenoid, seskueterpen lakton, dan kardiotonik (Febrianti, 2017). 

2.1.4 Khasiat Tanaman Daun Afrika (Vernonia amygdalina) 

Daun Afrika mempunyai banyak manfaat dari berbagai macam 

pengobatan tradisional. Pada penelitian sebelumnya, daun afrika 

mempunyai efek sebagai aktivitas antara lain: antikanker, antiparasit, 

antihelmentik, antimalaria, antiviral, antithrombik, dan antikoagulan, 

analgesik, antiinflamasi, antioksidan, antipiretik, hepatoprotektor, dan 

antidiabetes (Yeap et al., 2010). 

2.2 Tinjauan Umum Nyeri 

2.2.1 Definisi Nyeri 

Nyeri merupakan suatu pengalaman sensoris dan emosional yang 

tidak menyenangkan yang disebabkan oleh kerusakan pada jaringan 

atau faktor kerusakan jaringan sebagai respon perlindungan diri dari 



12 
 

 
 

setiap individu. Nyeri bisa disebabkan adanya trauma mekanik, fisik, 

kimia atau lainnya yang bisa menimbulkan adanya rangsangan pada 

reseptor nyeri (Syamsul et al., 2016). 

Secara umum, nyeri merupakan salah satu sensasi tidak nyaman, 

baik secara ringan maupun berat. Nyeri merupakan suatu kondisi yang 

dapat menyerang seseorang dan akan diketahui keberadaanya jika orang 

tersebut pernah mengalaminya. Terdapat rangsangan mekanis atau 

kimiawi yang dapat merusak jaringan dan melepaskan zat tertentu yang 

disebut mediator nyeri. Rangsangan tersebut akan diteruskan ke otak 

melalui sumsum tulang belakang menuju thalamus dan diteruskan ke 

otak yang kemudian menimbulkan sensasi nyeri (Afrianti et al., 2014).  

Rasa sakit yang diakibatkannya dinilai berdasarkan intensitas 

(ringan, sedang, dan berat), sifatnya (tumpul, tajam, seperti terbakar), 

durasi (sementara, intermiten, dan terus-menerus), dan luas penyebaran 

(dangkal atau dalam, lokal atau menyebar) (Hermanto et al., 2020). 

Berdasarkan mekanisme nyerinya, terdiri dari empat proses yaitu: 

1) Transduksi merupakan proses mengubah rangsangan nyeri menjadi 

arus  listrik yang melewati ujung saraf. 

2) Transmisi merupakan proses penularan dengan adanya nonreseptor 

yang terletak pada saraf tepi menuju korteks serebral melalui kornu 

dorsalis dan medula spinalis. 
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3) Modulasi merupakan proses penurunan atau peningkatan implus 

nyeri yang dilakukan oleh pengontrol internal oleh sistem saraf 

pusat. 

4) Persepsi merupakan hasil sistem saraf pusat menerima implus nyeri 

yang diteruskan melalui saraf dan berakhir di sistem saraf pusat. 

2.2.2 Klasifikasi Nyeri  

Klasifikasi nyeri memiliki sifat yang sangat unik pada masing-

masing individual. Salah satu pendekatan yang dapat diambil untuk 

mengklasifikasikan nyeri berdasarkan durasi (akut, kronis), 

patofisiologis (sensasi nyeri, nyeri neuropatik) dan etiologi (pasca 

operasi, dan kanker) (Arisetijono et al., 2015).  

Berdasarkan klasifikasi nyeri pada durasi yaitu nyeri akut dan 

kronis. Nyeri akut mungkin berhubungan dengan kerusakan jaringan 

dalam waktu terbatas setelah nosiseptor kembali ke dalam ambang 

stimulus istirahat. Nyeri akut bisa dirasakan setelah operasi hingga 

tujuh hari kemudian. Pada nyeri kronis tergolong sebagai maligna atau 

non maligna dan pasien mungkin akan mengalami nyeri selama 1-6 

bulan. Nyeri kronis maligna disertai adanya kelainan patologis seperti 

kanker atau infeksi HIV. Dalam nyeri kronis kemungkinan mempunyai 

eleman nosiseptif dan neuropatologis. Nyeri kronis non maligna 

diantaranya terjadi nyeri pada bagian punggung, migrain, arthtritis, 

diabetes, neuropati disertai tanpa kelainan patologis (Arisetijono et al., 

2015). 
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2.2.4 Patofisiologi Nyeri 

Rangsangan pada nyeri dapat
1
diterima

1
oleh adanya nonsiseptor 

pada bagian kulit yang berintesitas tinggi maupun
1
rendah berupa 

peradangan dan suhu yang terjadi pada sel jaringan. Sel yang 

mengalami nekrotik akan merilis K+ dalam protein
1
intraseluler, 

akibatnya mediator nyeri dapat dilepaskan seperti leukotrien, 

prostaglandi
2
E2,

2
dan

2
histamin. Mediator nyeri tersebut merangsang 

nonsiseptor kemudian menyebabkan terjadinya nyeri (hiperalgesia atau 

alodina). Hiperalgesia adalah peningkatan nyeri yang disebabkan oleh  

rangsangan melebihi tingkat nyeri yang biasanya, sedangkan alodina 

yakni nyeri yang disebabkan oleh stimulus yang biasanya tidak dapat 

menimbulkan rasa nyeri. Selain itu, lesi dapat mengaktifkan faktor 

pembekuan, yang selanjutnya merangsang reseptor nyeri. Apabila 

terjadi penyumbatan pada pembuluh darah, terjadi iskemia yang akan 

menyebabkan penumpukkan akumulasi K+ ekstraseluler dan H+ yang 

kemudian dapat mengaktifkan reseptor nyeri (Bahrudin, 2018). 

Bradikinin, histamin, dan prostaglandin E2 yang mempunyai efek 

vasodilator dapat meningkatkan permeabilitas pembuluh darah. 

 
Gambar 2.2 Patofisiologi Nyeri (Bahrudin, 2018) 
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Pada (Gambar 2.2) hal tersebut dapat menyebabkan adanya edema 

lokal, terkait jaringan yang mengikat dan juga terjadi stimulus pada 

nosiseptor, sehingga
1
akan

2
melepaskan

2
substansi

1
peptida

1
P

1
(SP)

2
dan 

kalsitonin
1
gen

2
terkait

2
peptida

1
(CGRP). Kedua senyawa kimia tersebut 

yang merangsang proses inflamasi, menyebabkan pembuluh darah dan 

merangsang nosiseptor sehingga menyebabkan nyeri (Bahrudin, 2018). 

2.3 Analgesik 

Analgesik merupakan obat yang digunakan untuk mengurangi atau 

menghilangkan nyeri atau pereda nyeri tanpa menghilangkan kesadaran. 

Obat-obatan tersebut digunakan untuk membantu meredakan nyeri, baik 

disengaja maupun tidak, sering kita konsumsi, misalnya saat sedang sakit gigi 

atau sakit kepala, salah satu kandungan obatnya yang kita gunakan sering kali 

mengandung obat pereda nyeri atau pereda nyeri (Nugroho, 2012). Pada 

golongan obat analgesik dapat dibagi
1
menjadi dua yakni, analgesik narkotik 

dan analgesik non-narkotik.  

1) Analgesik narkotik 

  Analgesik narkotik adalah golongan sekelompok obat yang 

mempunyai sifat berupa opium
1
atau

1
morfin. Obat golongan tersebut 

dapat digunakan untuk mengurangi atau menghilangkan rasa sakit  

seperti patah tulang dan kanker. Contoh golongan ini adalah kodein, 

fentanil, dan metadon (Mita dan Husni, 2017). 
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2) Analgesik non-narkotik 

Analgesik
1
non-narkotik merupakan obat yang mampu meringankan 

ataupun menghilangkan rasa nyeri
1
tanpa mempengaruhi pada sistem 

susunan
1
saraf

1
pusat sehingga efek tersebut dapat menurunkan

1
tingkat 

kesadaran. Obat
1
analgesik non-narkotik tidak dapat memberikan efek 

adiksi
1
pada penggunaannya (Yuniarti dan Astuti, 2023).  

Obat-obat dalam golongan analgetik dibagi dalam beberapa 

kelompok yaitu: derivat para-asaminofenol (paracetamol), derivat  

salisilat (salisilamida, benorilat, dan asetosal), derivat asam propionate 

(naproksen, ketoprofen, dan ibuprofen), derivat antranilat (asam 

mefenamat, dan glafenin), derivat antranilat (aminofenazon, 

isopropilaminofenazon, dan propifenazon) lainnya benzidamin (Wardoyo 

dan Oktarlina, 2019). 

2.4 Asam Mefenamat 

Asam
1
mefenamat adalah salah

1
satu golongan

1
obat NSAID

1
yang 

bekerja sangat baik dalam
1
mengatasi rasa nyeri. Obat

1
ini dapat

1
digunakan 

untuk mengilangkan rasa nyeri yang
1
ringan hingga

1
sedang, berupa nyeri 

otot, nyeri menstruasi, sakit gigi, dan sakit kepala. Mekanisme kerja asam 

mefenamat yaitu dengan cara menghalangi efek pada enzim yang disebut 

dengan cyclooxygenase (COX). Enzim tersebut dapat membantu tubuh 

untuk memproduksi bahan kimia yang disebut prostaglandin. Prostaglandin 

ini dapat menyebabkan rasa sakit dan peradangan. Dengan menghalangi 

terjadinya efek enzim COX, maka prostaglandin yang akan diproduksi lebih 
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sedikit, sehingga rasa sakit dan peradagan akan mereda atau membaik 

(Zulkifli dan Octaviany, 2019). 

2.5 Ekstrak dan Ekstraksi 

2.5.1 Ekstrak 

Menurut
1
Farmakope Indonesia edisi

1
IV

1
ekstrak disebut dengan 

ekstrak sediaan
1
kering, kental

1
atau

1
cair yang diperoleh dengan 

ekstraksi sederhana dari tumbuhan atau hewan dengan menggunakan 

pelarut yang mudah menguap dan dalam bentuk massa atau bubuk, 

selebihnya dapat digunakan menurut standar yang ditentukan. Ekstrak 

kental (exctractum spissa) merupakan suatu sediaan kental yang 

diperoleh dengan cara mengesktraksi senyawa aktif dari simplisia 

dengan menggunakan pelarut hingga menguap dan sisa massa atau 

serbuk yang tersisa kemudian diolah hingga memenuhi batas standar 

yang telah ditentukan. Ekstrak cair (ekstractum liquidum) merupakan 

sediaan yang berasal dari tanaman simplisia yang mengandung etanol 

sebagai bahan pengawet. Ekstrak kering (extractum sicca) merupakan 

sediaan ekstrak yang mengandung air kurang lebih dari 5% (Depkes RI, 

2016). 

2.5.2 Ekstraksi 

Ekstraksi merupakan proses pemisahan senyawa aktif biologis 

yang ada dalam dengan pelarut. Selama ekstraksi, pelarut berdifusi ke 

dalam padatan dan melarutkan senyawa yang polaritas yang sesuai 

dengan pelarut. Efektivitas ekstraksi senyawa kimia dari tumbuhan 
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bergantung pada beberapa faktor, yakni: bagian tanaman yang 

digunakan, sumber tanaman yang digunakan, kadar air, cara 

pengolahan, kandungan air tanaman, dan ukuran partikel senyawa. 

Metode ekstraksi variannya adalah sebagai berikut: waktu ekstraksi, 

jenis ekstraksi, sifat pelarut, suhu, konsentrasi pelarut, dan polaritas 

pelarut dapat mempengaruhi jumlah dan komposisi metabolit sekunder 

pada ekstrak (Tiwari et al., 2011). Metode ekstraksi dapat dibedakan 

menjadi 2 macam, yaitu metode dingin dan metode panas. 

2.5.3 Ekstraksi Dengan Cara Dingin 

Metode ekstraksi secara dingin bertujuan untuk mengekstraksi 

senyawa simplisia yang tidak tahan terhadap panas yang bersifat 

termolabil (dipengaruhi oleh suhu) (Marjoni, 2016). Ekstraksi cara 

dingin dapat dilakukan dengan beberapa cara yaitu, perkolasi dan 

maserasi. 

1) Maserasi  

Maserasi adalah metode yang paling sederhana dan paling 

banyak digunakan. Cara ini dilakukan dengan menambahkan 

serbuk simplisia dengan menggunakan pelarut yang sesuai dan 

ditempatkan pada wadah dengan beberapa kali pengocokkan atau 

pengadukan kemudian ditutup rapat pada suhu kamar. Setelah 

proses ekstraksi, selanjutnya dilakukan penyaringan terhadap 

pelarut dan sampel yang bertujuan untuk memisahkan pelarut dan 

serbuk sampel. Kerugian utama pada metode ekstraksi ini adalah 
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memakan banyak waktu yang lama dalam proses ekstraksi, pelarut 

yang digunakan cukup banyak, dan kemungkinkan ada beberapa 

senyawa yang hilang dengan menggunakan metode maserasi dapat 

menghindari rusaknya senyawa yang mungkin bersifat termolabil 

(Mukhriani, 2014). Remaserasi yaitu metode ekstraksi yang terjadi 

pengulangan atau penambahan dalam pelarut setelah dilakukan 

penyaringan maserat pertama dan seterusnya. Pelarut yang kedua 

ditambahkan sebanyak jumlah dari penambahan pelarut pertama. 

Keuntungan dari remaserasi ini yakni dengan cara pengerjaan dan 

peralatan yang akan digunakan mudah didapatkan dan sederhana, 

sedangkan kerugian dari remaserasi yakni dalam pengerjaannya 

cukup lama dan membutuhkan larutan penyari yang lebih banyak 

dibandingkan larutan penyari pada metode maserasi dan hasil 

penyariannya kurang sempurna (Ningsih et al., 2015).  

2) Perkolasi 

Perkolasi adalah proses perpindahan pelarut organik melalui 

sampel pelarut yang akan mengangkut senyawa organik bersama-

sama pelarut. Efektivitas pada proses ini akan lebih besar untuk 

senyawa organik yang sangat mudah larut dalam pelarut yang akan 

digunakan (Hasrianti et al., 2016). Keuntungan dari metode 

perkolasi ini adalah sampel yang terus menerus dialiri oleh pelarut 

yang baru. Sementara kerugian pada perkolasi yaitu membutuhkan 

pelarut dalam jumlah besar, memakan waktu, dan apabila sampel 
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dalam perkolator tidak homogen maka pelarut akan sulit 

menjangkau pada semua area.  

2.5.4 Metode Ekstraksi Panas 

Metode ekstraksi panas digunakan jika senyawa aktif yang 

terkandung dalam simplisia tahan panas. Ekstraksi panas dapat 

dilakukan dengan beberapa cara yaitu refluks, sokletasi, digesti, 

dekokta, dan infusa. 

1) Refluks 

Refluks adalah  metode ekstraksi yang sering dilakukan pada 

titik didih pelarut dengan adanya sejumlah pelarut pendingin balik 

(kondensor). Keuntungan metode refluks yaitu padatan dengan 

tekstur kasar dan tahan panas langsung dapat diekstraksi dengan 

metode ini. Kerugian dari metode ini adalah membutuhkan pelarut 

dalam jumlah besar (Romadhoni, 2017). 

2) Sokletasi 

Sokletasi adalah ekstraksi dengan pelarut selalu menghasilkan 

produk baru, hal ini biasanya dilakukan dengan alat khusus agar 

ekstraksi berlangsung terus menerus jika terdapat cairan pendingin 

(kondensor) yang kering. Pelarut kemudian didinginkan dalam 

pendingin mengekstrak padatan.  Kelebihan metode soklet adalah 

proses ekstraksinya terjadi terus
1
menerus dan memerlukan waktu 

perpindahan yang lebih singkat serta jumlah pelarut lebih sedikit 

dibandingkan dengan proses perkolasi dan maserasi. Kerugian 
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metode ini adalah dapat merusak zat terlarut atau komponen yang 

tidak stabil secara termal lainnya jika ekstrak terus dipanaskan 

(Romadhoni, 2017). 

3) Digesti 

Digesti merupakan proses perendaman dengan pengadukan terus 

menerus pada suhu diatas suhu kamar, biasanya dilakukan pada 

suhu 40-50ºC (Novianti, 2019). 

4) Dekokta 

Dalam proses penyarian antara dekokta dan infusa hampir
1
sama 

dengan
1
infusa, yang membedakan hanyalah waktu dalam proses 

pemanasannya. Waktu untuk pemanasan dekokta lebih lama 

dibandingkan dengan mentode infusa, yaitu pada metode dekokta 

selang waktunya selama 30 menit dihitung setelah suhu sudah 

mencapai 90ºC (Marjoni, 2016). 

5) Infusa 

Infusa merupakan suatu proses filtrasi dengan menggunakan air 

sebagai pelarut pada suhu 90ºC selama 15-20 menit. Infusa dibuat 

dengan cara meredam sampel dalam labu, dimana perlakuan dapat 

dilakukan pada sampel segar atau dalam bentuk simplisia (Najib, 

2018). Kelebihan metode infusa ini yaitu dalam pembuatannya 

yang sangat singkat dan cepat, alat dan bahan yang digunakan 

mudah dicari dan tidak terlalu banyak (Wahyuningsih dan 

Wiryosoendjoyo, 2019). Kekurangan dari metode infusa yakni 
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hasil yang di peroleh tidak dapat disimpan dan digunakan setelah 

24 jam karena penggunaan pelarut berair yang tidak stabil, dan 

rentan terhadap infeksi jamur (Aristya, 2015). 

2.6 Mencit (Mus Musculus) 

Klasifikasi
1
mencit putih (Mus musculus)

1
menurut Rejeki et al., (2018) 

sebagai berikut: 

Kingdom   : Animalia 

Phylum   : Chordata 

Sub phylum  : Vetebrata  

Class   : Mammalia 

Ordo   : Rodentia 

Family   : Muridae 

Genus  : Mus 

Species   : Mus musculus 

 
Gambar 2.3 Mencit (Mus musculus) (Rejeki et al., 2018) 

Seperti pada (Gambar 2.3) pengujian pada hewan uji yang akan 

digunakan adalah
1
mencit

1
putih

1
jantan

1
dengan

1
berat

1
badan mencapai 15-30 g 

(Tolistiawaty et al., 2018). Mencit merupakan salah satu hewan coba (40-

80%) yang paling umum digunakan pada penelitian laboratorium. Kelebihan 

dari mencit adalah memiliki hasil reproduksi sekitar 10-12 anak per kelahiran, 
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terkait biaya dalam pembiayaan dan pemeliharaan, relatif murah dan mencit 

merupakan salah satu dari banyak hewan laboratorium yang ditandai dengan 

reproduksi yang sangat cepat, beragam spesies dan habitat yang baik (Kartika 

et al., 2013).  

2.6.1 Morfologi  

Pada bagian tubuh mencit terdiri diantaranya dari bagian kepala, 

badan, leher, dan ekor. Bagian rambut mencit yaitu berwarna putih atau 

abu-abu dengan warna lebih terang pada bagian perut. Mencit sangat 

aktif pada malam hari, sehingga hewan ini tergolong hewan nokturnal 

(Rejeki et al., 2018). 

2.6.2 Karakteristik 

Mencit bisa bertahan hidup 1-2 tahun dan bisa juga mencapai umur 

3 tahun. Pada umur 8 minggu mencit sudah siap kawin. Perkawinan 

mencit terjadi saat mencit betina mulai mengalami estrus. Pada siklus 

estrus yaitu berkisar 4-5 hari, sedangkan lama bunting berkisar 19-21 

hari. Berat badan pada masing – masing mencit ini bervariasi. Berat 

badan mencit jantan dewasa berkisar antara 20-40 g sedangkan untuk 

mencit betina berkisar 25-40 g (Rejeki et al., 2018). 

2.7 Asam Asetat 

Asam asetat atau biasa disebut asam asetat (CH3COOH) merupakan zat 

iritan yang menyebabkan jaringan lokal sehingga menimbulkan nyeri pada 

rongga perut atau pemberian secara intraperitonial. Asam asetat adalah obat 

pereda nyeri dengan berpotensi rendah karena mengandung ion hidrogen. 
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Terkait ion hidrogen dapat menurunkan nilai pH dibawah 6 sehingga 

menimbulkan rasa sakit yang berhubungan dengan peningkatan dengan 

konsentrasi ion hidrogen. Penurunan pH dibawah 6 dapat merusak membran. 

Luka pada membran sel mengaktifkan enzim fosfolipase pada membran 

fosfolipid untuk menghasilkan asam arakidonat yang akhirnya membentuk 

prostaglandin. Terbentuknya prostaglandin tersebut meningkatkan sensitivitas 

reseptor nyeri sehingga mencit merespon dengan cara menggeliat untuk 

beradaptasi dengan keadaan yang dirasakannya (Wulandari dan Hendra, 

2011). Asam asetat ini dapat menyebabkan kerusakan jaringan atau gangguan 

metabolisme jaringan jika disuntikkan dibawah bagian kulit dimana terdapat 

jaringan yang rusak, kemungkinan menyebabkan sel melepaskan mediator 

nyeri sehingga dapat merangsang reseptor nyeri (Wulandari dan Hendra, 

2011). Untuk menginduksi nyeri yang diberikan asam asetat sebanyak 1% 

secara intraperitoneal dengan pengamatan terjadinya geliat selama 60 menit 

selama 5 menit.
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  BAB 3 KERANGKA KONSEPTUAL 

3.1 Kerangka Konsep  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan : 

 :  Dilakukan Penelitian 

 : Tidak dilakukan Penelitian 

                       :  Menghambat 

 

 

 

 

 

Gambar 3. 1 Kerangka Konseptual 

Kerusakan Jaringan 

Melepaskan mediator nyeri 

Histamin , Prostaglandin, dan 

Bradikinin 

Mengandung 

Senyawa 
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Daun Afrika  

(Vernonia 

amygdalina) 
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amygdalina) 
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3.2 Hipotesis Penelitian 

Berdasarka
1
 kerangka konseptual

1
diatas

1
maka

1
peneliti

1
menarik

1
hipotesis 

dalam
1
penelitian sebagai berikut : 

Hipotesis
1
Nol (H0) : Ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia amygdalina) 

tidak
1
memiliki efek analgesik pada Mus musculus. 

Hipotesis Alternatif (HA) : Ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia 

amygdalina) memiliki efek analgesik pada Mus musculus. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

27 
 

BAB 4 METODOLOGI PENELITIAN 

 

4.1 Desain Penelitian 

Uji efektivitas analgesik dari ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia 

amygdalina) merupakan penelitian eksperimental di laboratorium dengan 

menggunakan hewan uji mencit Mus musculus. 

4.2 Populasi  Dan Sampel Penelitian 

4.2.1 Populasi  

Populasi merupakan seluruh kumpulan faktor-faktor yang 

menunjukkan beberapa ciri umum yang terdiri dari wilayah yang akan 

diteliti (Amirullah, 2015). Populasi dalam penelitian ini yaitu daun afrika 

yang diperoleh dari Desa Kunir Lor, Kecamatan Kunir, Kabupaten 

Lumajang, Provinsi Jawa Timur dan hewan uji mencit putih jantan yang 

berusia 2-3 bulan dengan berat badan 20-30 gram. 

4.2.2 Sampel  

 Sampel merupakan sub kelompok dari populasi yang dipilih untuk 

digunakan dalam penelitian (Amirullah, 2015). 

1) Cara pengambilan sampel 

Sampel pada penelitian ini menggunakan daun afrika diperoleh dari 

Desa Kunir Lor, Kecamatan Kunir, Kabupaten Lumajang, Provinsi 

Jawa Timur, dalam pengambilan daunnya yaitu diambil 4-5 tangkai 

dari pucuk atas yang masih segar. Hewan uji mencit putih antara yang 

berusia 2-3 bulan dengan berat badan 20-30 g. Mencit diadaptasi 
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terlebih dahulu selama 1 minggu. Proses adaptasi tersebut dilakukan 

guna menciptakan lingkungan yang mencegah terjadinya stress pada 

hewan uji. 

2) Jumlah sampel 

 Hewan uji dibagi ke dalam lima kelompok, yang dilakukan dengan 

menggunakan metode Rancangan Acak Lengkap (RAL), yaitu dengan 

menandai bagian ekor hewan uji, kemudian dilakukan pengundian. 

Banyaknya kelompok hewan uji dihitung menggunakan rumus 

Federer yaitu:  

(t-1) (n-1) ≥ 15 

Keterangan: 

t = kelompok perlakuan = 5 

n = jumlah hewan uji per kelompok perlakuan  

(Ridwan, 2013) 

maka : 

(t-1) (n-1)  ≥ 15 

(4-1) (n-1)  ≥ 15 

4n-1   ≥ 15 

4n   ≥ 15 + 5 

4n   ≥ 20 

 N   ≥5 

Pada penelitian ini, masing-masing kelompok eksperimen jumlah 

mencit menggunakan 5 hewan uji untuk menguji efektivitas ekstrak etil 
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asetat daun afrika dan obat yang digunakan, sehingga diperlukan 25 ekor 

mencit. 

4.3 Variabel 

4.3.1 Variabel Bebas 

Variabel bebas pada penelitian ini yakni pemberian ekstrak etil asetat 

daun afrika pada mencit yang digunakan. 

4.3.2 Variabel Terikat 

Variabel terikat pada penelitian ini adalah dengan cara pengujian 

efektivitas ekstrak etil asetat daun afrika yang dilihat dari jumlah geliat 

pada mencit. 

4.3.3 Variabel Terkendali 

Variabel terkendali pada penelitian ini yakni metode ekstraksi, 

kriteria mencit (berat badan, usia, jenis kelamin) dan teknik cara 

pengujian efektivitas analgesik secara in vivo pada mencit. 

4.4 Tempat Penelitian 

Penelitian ini dilakukan di Laboratorium Terpadu Universitas dr. 

Soebandi Jember. 

4.5 Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret Tahun 2023. 
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4.6 Definisi Operasional 

Tabel 4. 1 Definisi Operasional 

No Variabel Definisi 

Operasional 

Indikator Cara Ukur Alat 

Ukur 

Skala 

Data 

Hasil ukur 

1 Ekstrak etil 

asetat daun 

afrika 

(Vernonia 

amygdalina) 

Hasil ekstraksi 

menggunakan 

metode remaserasi 

menggunakan 

pelarut etil asetat 

yang di pekatkan 

pada rotary 

evoporator. 

% 

Rendemen 

Penimbangan Visual Rasio Bobot 

ekstrak (g) 

2. Efektivitas 

analgesik 

(jumlah 

geliat) 

Melihat jumlah 

geliat yang akan 

terjadi pada saat 

hewan ditandai 

dengan kaki mencit 

ditarik kedepan dan 

kebelakang disertai 

abdomen yang 

menyentuh lantai 

pada hewan uji 

dikarenakan 

pemberian ekstrak 

etil asetat daun 

afrika dengan 

masing-masing 

konsentrasi 

100mg/kgBB, 

200mg/kgBB,dan 

300mg/kgBB 

Metode 

writhing 

test 

Pengamatan dari 

jumlah geliat 

pada mencit dari 

menit ke 5 

hingga ke 60 

menit. 

Visual Rasio Jumlah 

geliat 

(menit) 

3. Persen 

proteksi 

analgesik 

Angka dalam 

persen 

menunjukkan 

berapa besar efek 

analgesik yang 

ditimbulkan 

sehingga mampu 

menghambat 

terjadinya respon 

pada geliat 

 Membandingka

n terkait jumlah 

geliat pada 

masing-masing 

kelompok 

kontrol.  

Dengan rumus: 

% proteksi  = 

100-(𝑃⁄𝐾 
x 

100%) 

Data 

observasi 

Rasio Persentase 

(%) 
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4.7 Teknik Pengumpulan Data 

4.7.1 Determinasi Tanaman 

Determinasi tanaman daun afrika dilakukan di Laboratorium 

Politeknik Negeri Jember dengan mengumpulkan seluruh bagian dari 

tanaman daun afrika. Determinasi ini bertujuan untuk mengetahui dan 

memastikan bahwa tanaman yang digunakan benar-benar spesies dari 

(Vernonia amygdalina) dan termasuk dalam famili dari Asteraceae 

(Suroso, 2016). 

4.7.2 Alat-alat penelitian 

Alat yang digunakan pada penelitian ini antara lain kandang, 

makananan dan minuman untuk pakan mencit, neraca analitik 

(OHAUS), spuit injeksi 1 mL, sonde oral, gelas beaker (Pyrex), 

tabung reaksi (Pyrex), kain penyaring, blender, oven, stopwatch, 

kertas saring Whatman no. 1, cawan petri, gelas ukur (Pyrex), pipet 

tetes, pipet volume, rotary evaporator, sarung tangan (Safe Glove), 

spidol permanent, sonde oral, mortir dan stamper, dan toples. 

4.7.3 Bahan-bahan penelitian 

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini antara lain ekstrak etil 

asetat daun Afrika dengan dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 300 

mg/kgBB, akuadest, CMC Na 0,5%, obat analgesik (Asam 

Mefenamat) 500 mg, Asam asetat 1% . 
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4.7.4 Pembuatan Simplisia dan Serbuk Daun Afrika (Vernonia 

amygdalina)   

Pengambilan daun afrika (Vernonia amygdalina) yang digunakan 

sebagai penyederhanaan yakni seluruh bagian daun dengan kriteria 

daun masih segar, berwarna hijau dan tidak terlalu tua dan diambil 4 

sampai 5 tangkai dari pucuknya.  

Pembuatan simplisia biasanya melalui beberapa tahapan yaitu 

pengumpulan simplisia, pemilahan basah, pencucian, pencacahan, 

pengeringan, sortasi kering, pengemasan serta penyimpanan. Dalam 

penelitian ini,  daun afrika disiapkan sebanyak 2 kg, dibersihkan 

melalui tahap penyortiran basah yang dilakukan dengan cara 

pembersihan dengan air mengalir untuk memisahkan sampel dari 

kotoran yang tidak diinginkan. Langkah selanjutnya adalah mengolah 

sampel dengan menjemurnya dibawah sinar matahari hingga simplisia 

terlihat tidak terasa basah saat disentuh. Untuk memastikan simplisia 

tersebut benar-benar kering, keringkan kembali dalam oven dengan 

suhu 40ºC. Sampel dikeringkan seluruhnya, kemudian di blender 

hingga menjadi serbuk dan diayak dengan mesh 60 (Fatimah et al., 

2020). 

4.7.5 Pembuatan Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika (Vernonia 

amygdalina) 

Pada penelitian ini pembuatan ekstrak daun afrika  menggunakan 

metode maserasi. Sampel berupa serbuk simplisia daun afrika 
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ditimbang sebanyak 200 g serbuk simplisia daun afrika ke dalam 

wadah dan ditambahkan pelarut etil asetat sebanyak 1000 mL untuk 

merendam seluruh sampel, kemudian ditutup rapat. Perendaman 

dilakukan selama 3 hari dan terlindung dari cahaya. Selama proses 

perendaman, aduk rata. Setelah 3 hari, simplisia disaring dengan 

kertas saring menggunakan kertas saring untuk menghasilkan filtrat 

dan residu. Proses perendaman kembali dilakukan seperti pada awal 

proses maserasi. Hasil filtrat dari maserasi dan perendaman ulang 

digabungkan dan dipekatkan dengan alat rotary evoporator hingga 

diperoleh ekstrak pekat. 

Perhitungan % Rendemen: 

= 
                    

               
        

 

(Kartikawati et al., 2021) 

 

4.7.6 Skrining Fitokimia Daun Afrika (Vernonia amygdalina) 

1) Uji alkaloid  

Masukkan 1 gram ekstrak sampel pekat kedalam dalam tabung reaksi, 

kemudian tambahkan 3 mL HCl. Setelah itu tambahkan 2 tetes reagen 

dragendrof. Positif mengandung alkaloid jika terbentuk endapan 

(Kartikawati et al., 2021).  

2) Uji flavonoid  

Sebanyak 1 gram ekstrak sampel pekat dimasukkan kedalam tabung 

reaksi, kemudian ditambahkan serbuk magnesium dan 1-2 tetes HCl 

pekat. Kemudian panaskan selama 5 menit dalam penangas air. Positif 
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mengandung flavonoid jika membentuk warna merah hingga jingga 

(Kartikawati et al.,2021).  

3) Uji Tanin  

Sebanyak 1 gram ekstrak sampel pekat  ke dalam tabung reaksi, 

tambahkan 10 mL air panas dan didihkan selama 5 menit. Kemudian, 

tambahkan 3-4 tetes FeCl3. Positif mengandung tanin jika warna yang 

dihasilkan yaitu biru kehitaman (Kartikawati et al.,2021). 

4) Saponin  

Masukkan 1 gram ekstrak sampel pekat ke dalam tabung reaksi dan 

ditambahkan 10 mL air panas dan dingin. Setelah itu dikocok kuat 

selama kurang lebih 10 detik. Jika terdapat busa setinggi 1-10 cm 

selama minimal 10 menit dan jika ditambahkan 1 tetes HCl pekat 

maka busa tersebut  masih ada (Kartikawati et al., 2021). 

4.7.7 Pembuatan Larutan Asam asetat 

Asam asetat glasial dibuat menjadi asam asetat 1% v/v, dengan 

cara memipet 1 mL. Larutan asam asetat glasial dengan pipet volume 

kemudian diencerkan dengan air suling hingga volume 100 mL. Asam 

asetat 1% diberikan secara intraperitoneal dengan volume injek 

sebanyak 0,1 mL/20gBB mencit (Lara et al., 2021). 

4.7.8 Pembuatan Larutan CMC Na 0,5% 

Sediaan CMC Na 0,5 % ditaburkan sedikit demi sedikit kedalam 

mortir yang berisi 10 mL air panas, didiamkan  selama 15 menit hingga 

membentuk gel, kemudian di aduk hingga membentuk massa homogen 
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dan diencerkan dengan aquadest ke dalam labu ukur 100 mL (Lara et 

al., 2021). 

4.7.9 Pembuatan Suspensi Asam Mefenamat 

Tablet asam mefenamat 500 mg dan digerus dalam mortar 

disuspesikan dengan CMC Na 0,5%, diaduk sampai homogen lalu 

dituang dan di ad kedalam labu ukur 100 mL (Lara et al., 2021). 

Perhitungan dosis asam mefenamat dituliskan secara lengkap pada 

Lampiran 3. 

4.8 Uji Aktivitas Analgesik  

4.8.1 Persiapan Hewan Coba 

Pada mencit jantan yang akan digunakan dalam penelitian ini, 

mencit terlebih dahulu diaklimatisasi selama 1 minggu dan dipuasakan 

selama ± 18 jam, namun tetap diberikan minum. Jumlah mencit yang 

akan digunakan dalam penelitian ini yaitu sebanyak 25 ekor yang 

dibagi secara acak menjadi 5 kelompok perlakuan kemudian beri tanda 

pada masing-masing ekor mencit untuk memudahkan pengamatan. 

Semua ditimbang dan dicatat beratnya untuk memastikan dosis yang 

digunakan (Pandey et al., 2013). 

  



36 
 

 
 

4.8.2 Kerangka Kerja Pengujian Efektivitas Analgesik dengan metode 

Writhing Test 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Gambar 4. 1 Rancangan Penelitian 

 

Keterangan : 

K - : Kontrol negatif yaitu dengan diberikan CMC Na 0,5 %  

K+ : Kontrol positif yaitu dengan diberikan Asam mefenamat 65mg/kgBB 

P1 : Dengan dosis ekstrak etil asetat yang diberikan 100 mg/kgBB 

P2 : Dengan dosis ekstrak etil asetat yang diberikan 200 mg/kgBB 

P3 : Dengan dosis ekstrak etil asetat yang diberikan 300 mg/kgBB 

4.9 Pengolahan dan Analisis Data 

4.9.1 Pengolahan Data 

Semua data yang diperoleh dianalisa secara statistik dan tingkat 

persentase proteksi. Persentase proteksi adalah kemampuan bahan yang 

K+ K- P1 P2 P3 

Setelah 30 menit perlakuan dilanjutkan dengan di induksi 

asam asetat 1% sebanyak 0,1mL/kgBB diberikan secara 

Intraperitoneal (i.p) 

Masing-masing kelompok dan perlakuan diberikan secara oral 

Hitung  jumlah pengamatan geliat tiap 5 

menit selama 60 menit 

Hitung % 

proteksi 

terhadap 

geliat 

25 ekor mencit 
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diuji dalam mengurangi respon menggeliat mencit terhadap asam asetat. 

Persentase proteksi analgesik dengan rumus sebagai berikut: 

% Proteksi = 100-(𝑃⁄𝐾 x 100%) 

Keterangan : 

P = Jumlah geliat kelompok perlakuan 

K = Jumlah geliat kelompok kontrol negatif  

 (Kartikawati et al., 2021) 

4.9.2 Analisis Data 

Analisis data penelitian ini menggunakan uji statistik parametrik. 

Data yang diperoleh pertama terlebih dahulu dicek dengan uji normalitas 

menggunakan metode Shapiro-Wilk. Selanjutnya dilakukan uji 

homogenitas menggunakan uji Levene. Data tersebut dikatakan 

terdistribusi dengan normal dan homogen jika nilai p >0,05. Tujuan uji 

tersebut digunakan sebagai syarat agar dapat menggunakan uji 

parametrik one way ANOVA. Setelah melakukan uji normalitas dan 

homogenitas kemudian dilakukan analisa menggunakan uji parametrik 

one way ANOVA satu arah dengan tingkat kepercayaan 95% untuk 

melihat signifikan persentase proteksi setiap kelompok. Apabila didapat 

nilai p< 0,05 dilakukan uji lanjutan yaitu uji post hoc yaitu LSD least 

significant defferences. Jika pada analisis uji one way ANOVA tidak 

memenuhi syarat normalitas dan homogenitas, sehingga dilakukan uji 

non parametrik menggunakan uji kruskal-wallis. 
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4.10  Etika Penelitian 

Dalam proses peneliti yang dimanfaatkan pada hewan percobaan 

harus mengkaji kelayakan dan alasan pemanfaatan hewan dengan 

mempertimbangkan penderitaan yang akan dialami oleh hewan coba dan 

manfaat yang akan diperoleh bagi manusia (Ridwan et al., 2013).  

Pada penelitian eksperimen ini, etika mencangkup aturan atau prinsip 

yang harus dipatuhi ketika melakukan eksperimen. Uji etik pada penelitian 

ini akan dilaksanakan melalui komite etik di Universitas dr. Soebandi 

Jember. Penelitian dinyatakan layak secara etik berdasarkan 7 standar WHO 

(2011), yaitu: 

1. Nilai sosial 

2. Nilai Ilmiah 

3. Pemerintah Beban dan Manfaat 

4. Resiko 

5. Bujukan/Eksploitasi 

6. Kerahasiaan dan Privasi 

7. Persetujuan setelah penjelasan yang merujuk pada pedoman CIOMS 

2016, apabila telah mendapat izin kode etik selanjutnya melakukan 

penelitian. 

Penelitian ini sudah mendapatkan izin etik dari KEPK di Universitas 

dr. Soebandi Jember dengan Nomor 078/KEPK/UDS/III/2023. 
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BAB 5 HASIL PENELITIAN 

 

5.1 Identifikasi Kandungan Senyawa Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

5.1.1 Hasil Determinasi Tanaman 

Determinasi tanaman merupakan suatu teknik untuk melihat kecocokan 

suatu tanaman yang berdasarkan morfologi tanaman tersebut. Tujuan 

dilakukannya  determinasi guna untuk membuktikkan bahwa jenis tanaman yang 

akan digunakan dalam penelitian tersebut sesuai dengan yang dimaksudkan, 

sehingga tidak terjadi kesalahan dalam pengambilan sampel. Kebenaran identitas 

tanaman dalam pengujian untuk memastikan bahwa tumbuhan tersebut memang 

jenis tumbuhan yang digunakan bukan jenis lain. Identifikasi determinasi tanaman 

daun afrika (Vernonia amygdalina) telah dilakukan di UPT (Pengembangan 

Pertanian Terpadu) Politeknik Negeri Jember. Berdasarkan nomor surat: 

056/PL17.8/PG/2023 menunjukkan bahwa hasil determinasi yang telah dilakukan 

dapat diperoleh dengan pasti bahwa yang digunakan dalam penelitan ini yakni 

benar-benar berasal dari spesies Asteraceae. Hasil determinasi dapat dilihat pada 

Lampiran 1. 

5.1.2 Hasil Rendemen Daun Afrika 

Serbuk halus simplisia daun afrika sebanyak 200 g dimaserasi selama 3 hari 

dengan pelarut etil asetat 1 L. Setelah dimaserasi selama 3 hari, kemudian 

dilanjutkan untuk remaserasi selama 1 kali 24 jam. Hasil dari ekstrak kental 

dihitung hasil rendemenya, hasil perhitungan ditunjukkan pada tabel 5.1. 
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Berdasarkan tabel dibawah terdapat hasil dari nilai % rendemen yang 

didapatkan cukup tinggi yaitu sebesar 15,6%.  

Tabel 5.1 Hasil Ekstraksi 

Berat Sampel 

(g) 

Volume Pelarut 

Etil Asetat (L) 

Lama 

Perendaman 

Berat Ekstrak 

Kental (g) 

Rendemen 

(%) 

 

200  

 

1  

3x24 jam dan 

diremaserasi 

1x24 jam 

 

31,23  

 

15,6 

 

5.1.3 Kandungan Senyawa Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

Hasil skrining fitokimia menunjukkan bahwa ekstrak etil asetat daun afrika 

memiliki kandungan senyawa metabolit sekunder yang dapat dilihat pada tabel 

5.2 (Lampiran 17). 

Tabel 5.2 Hasil Skrining Fitokima 

Senyawa Pereaksi Hasil Penelitian Hasil Pustaka Kesimpulan 

 

Flavonoid 

 

Serbuk Mg dan 

HCl pekat 

 

Terbentuk warna 

merah jingga 

Warna merah jingga 

(Kartikawati et al., 

2021) 

 

 + 

 

Alkaloid 

 

HCl dan 

dragendroff 

 

Terdapat endapan 

Terdapat endapan 

(Kartikawati et al., 

2021) 

 

+ 

 

Tanin 

 

Air panas dan 

FeCl3 

 

Terbentuk warna  

biru kehitaman 

Biru Kehitaman 

(Kartikawati et al., 

2021) 

 

 + 

 

Saponin 

 

Air panas dan 

HCl pekat 

 

Timbul adanya 

buih 

Buih setinggi 1-10 cm 

(Kartikawati et al., 

2021) 

 

+ 

Keterangan : (+) mengandung senyawa 
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5.2 Jumlah Geliat Kelompok Kontrol Dan Perlakuan Ekstrak Etil Asetat 

Daun Afrika  

Hasil dari pengujian yang didapatkan berupa kumulatif geliat mencit setiap 5 

menit selama 1 jam yang kemudian digunakan untuk menghitung persentase 

proteksi analgesik yang ditimbulkan dari ekstrak etil asetat daun afrika. Data rata-

rata jumlah geliat setiap 5 menit selama 60 menit dapat dilihat pada tabel 5.3. 

Tabel 5.3 Rata-rata Jumlah Geliat Kumulatif Mencit Pada Perlakuan yang Berbeda Selama 

60 menit 

 

No. 

 

Kelompok Perlakuan 

Jumlah Geliat Kumulatif 

Mencit  

Jumlah Rata-rata 

Geliat (±SD) 

 

 

1. 

 

 

Kontrol Negatif CMC Na 0,5% 

115 

125 

135 

107 

120 

 

 

 

 

120,4±10,52 

 

 

 

2. 

 

 

Kontrol Positif Asam 

mefenamat 65 mg/kgBB 

45 

34 

43 

70 

56 

 

 

 

49,6±13,83 

 

 

3. 

 

 

Ekstrak Etil  Asetat Daun Afrika 

100 mg/kgBB 

76 

82 

89 

69 

74 

 

 

 

78±7,71 

 

 

4. 

 

 

Ekstrak Etil  Asetat Daun  

Afrika 200 mg/kgBB 

75 

62 

71 

70 

82 

 

 

 

72±7,31 

 

 

5. 

 

 

Ekstrak Etil  Asetat Daun  

Afrika 300 mg/kgBB 

54 

48 

47 

51 

50 

 

 

50±2,73 
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5.3 Persentase Proteksi Kelompok Kontrol Dan Perlakuan Ekstrak Etil 

Asetat Daun Afrika 

Dari data jumlah geliat kumulatif tiap masing-masing mencit pada kelompok 

perlakuan selanjutanya dibuat persentase proteksi. Hasil dari perhitungan 

persentase proteksi untuk kelompok asam mefenamat dan dosis ekstrak etil asetat 

daun afrika 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, 300 mg/kgBB dapat dilihat pada tabel 

5.4. 

Tabel 5.4 Persen Proteksi Kelompok Kontrol Asam  mefenamat, Ekstrak dosis 100 mg/kgBB, 200 

mg/kgBB, 300 mg/kgBB 

Kelompok Perlakuan Mencit % Proteksi Rata-rata % 

Proteksi±SD 

 

Kontrol Positif Asam 

mefenamat 65 mg/kgBB 

1 

2 

3 

4 

5 

62,63  

71,76  

64,29  

41,86  

53,49  

 

 

 

58,80±11,48 

 

Ekstrak Etil Asetat Daun 

Afrika 100 mg/kgBB 

1 

2 

3 

4 

5 

36,88  

31,89  

26,08  

38,54  

42,69  

 

 

 

35,21±6,40 

 

Ekstrak Etil Asetat Daun 

Afrika 200 mg/kgBB 

1 

2 

3 

4 

5 

37,71  

31,89  

41,03  

48,51  

41,86  

 

 

 

40,2±6,07 

 

Ekstrak Etil Asetat daun 

Afrika 300 mg/kgBB 

1 

2 

3 

4 

5 

55,15  

60,13  

60,96  

57,64  

58,47  

 

 

58,47±2,27 

 

Hasil perhitungan dari rata-rata persentase proteksi untuk masing-masing 

kelompok dengan nilai urutan tertinggi hingga terendah. Pada perlakuan tertinggi 

yakni kelompok perlakuan pada kelompok kontrol positif asam mefenamat 

sebesar (58,80±11,48%), selanjutnya pada persentase proteksi untuk pemberian 

ekstrak etil asetat perlakuan 3 dengan dosis 300 mg/kgBB sebesar (58,47±2,27%), 
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kemudian persentase proteksi untuk pemberian ekstrak eti asetat daun afrika 

perlakuan 2 dengan dosis 200 mg/kgBB sebesar (40,2±6,07%), dan dosis ekstrak 

etil asetat daun afrika perlakuan 1 dengan dosis 100 mg/kgBB sebesar 

(35,21±6,40%). 

Berdasarkan hasil dari rata-rata persentase proteksi yang telah diperoleh, 

selanjutnya diuji statistik menggunakan uji parametik One Way ANOVA. 

Berdasarkan (Lampiran 10 dan 11) data persentase proteksi berdistribusi normal 

dan homogen dengan signifikansi p>0,05 khusus kontrol positif asam mefenamat 

0,788 untuk dosis 100 mg/kgBB 0,898 untuk dosis 200 mg/kgBB 0,947, dan yang 

terakhir dosis 300 mg/kgBB yaitu 0,833. Pada uji homogenitas diperoleh hasil 

bahwa data bersifat homogen dengan signifikasi 0,058 yang menunjukkan data 

tersebut homogen. 

5.4 Analisis Perbedaan Persentase Proteksi Pada Ekstrak Etil Asetat Daun 

Afrika 

Data dari hasil persentase proteksi diolah dengan menggunakan Uji Post Hoc 

LSD untuk mengetahui adanya suatu kelompok perlakuan mempunyai perbedaan 

bermakna dan signifikansi antar masing-masing kelompok perlakuan. Hasil data 

uji LSD pada masing-masing kelompok perlakuan dapat dilihat pada tabel 5.5.   
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Tabel 5. 5 Hasil Uji LSD Tiap Masing – masing Kelompok 

 

Kelompok Perlakuan 

Kontrol 

Positif 

Uji Dosis 

Ekstrak 100 

mg/kgBB 

Uji Dosis 

Ekstrak 200 

mg/kgBB 

Uji Dosis 

Ekstrak 300 

mg/kgBB 

Kontrol Positif (Asam 

mefenamat 

 B B TB 

Uji  Dosis Ekstrak 100 

mg/kgBB 

  TB B 

Uji  Dosis Ekstrak 200 

mg/kgBB 

   B 

Uji  Dosis Ekstrak 300 

mg/kgBB 

    

Keterangan:   

B = Berbeda bermakna signifikan p > 0,05 

TB = Tidak berbeda bermakna signifikan p < 0,05 

 
Gambar 5.1 Diagram presentase proteksi 

 

Keterangan:  

*= Tidak berbeda bermakna signifikan p < 0,05 

 

Berdasarkan data hasil LSD pada tabel 5.6 dapat disimpulkan bahwa dosis 

300 mg/kgBB ekstrak etil asetat daun afrika merupakan dosis yang paling efektif 

karena tidak menunjukkan perbedaan yang bermakna dengan kontrol positif asam 

mefenamat. 

  

58,80±11,48 

35,21±6,40 
40,2±6,07 

58,47±2,27 
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BAB 6 PEMBAHASAN 

 

Pada penelitian ini identifikasi kandungan senyawa kualitatif pada ekstrak 

kental bertujuan untuk memastikan adanya zat aktif dalam sampel. Berdasarkan 

hasil identifikasi dari ekstrak kental yang diperoleh mempunyai sifat organoleptis 

seperti tekstur dari ekstrak etil asetat daun afrika yakni kental dan lengket, 

berwarna hijau kehitaman, dan beraroma khas.  

Bahan
1
yang digunakan dalam pengujian ini adalah daun afrika yang segar 

dengan kualitas yang baik. Proses ekstraksi diawali dengan sortasi basah, 

pencucian, perajangan, dan pengeringan dengan cara dioven pada suhu 40ºC 

hingga sortasi kering dijadikan serbuk halus. Serbuk halus simplisia sebanyak 200 

g dengan pelarut etil asetat 1 L kemudian diekstraksi dengan etil asetat. Pemilihan 

pelarut etil asetat karena bersifat semi polar dan bertujuan agar bisa menarik suatu 

senyawa-senyawa metabolit sekunder yang baik bersifat polar maupun non polar 

(Elmitra dan Yuliantari 2017). Ekstraksi dilakukan dengan metode maserasi 

selama 3 hari dan dilakukan ulang 1 hari untuk diremaserasi. Tujuan dilakukan 

remaserasi adalah untuk menarik jumlah senyawa yang kemungkinan masih 

tertinggal selama terjadinya proses maserasi (Werdiningsih et al., 2022). Ekstrak 

kemudian diuapkan menggunakan rotary evoporator pada suhu 45ºC untuk 

mendapatkan ekstrak kental. Suhu evaporasi 45ºC merupakan suhu yang berada 

pada rentang aman untuk pengoperasian rotary evaporator, dan menjaga senyawa 

metabolit agar tidak rusak karena pemanasan, seperti contohnya flavonoid yang 

merupakan golongan senyawa yang tidak tahan terhadap suhu ≥50ºC 
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(Susiloningrum dan Sari, 2023). Hasil dari proses ekstraksi etil asetat daun afrika 

menghasilkan ekstrak kental sebanyak 31,23 g dengan rendemen sebanyak 15,6%. 

Hasil tersebut memenuhi persyaratan dari FHI (Farmakope Herbal Indonesia) 

yakni nilai rendemen ekstrak kental daun afrika tidak kurang dari 11,8%. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Kartikawati et al., (2021) 

pada daun afrika dengan pelarut etanol 96% mendapatkan ekstrak pekat sejumlah 

39,2 g dengan nilai rendemen sejumlah 19,6%. 

Dari ekstrak pekat yang diperoleh kemudian dilanjutkan untuk uji skrining 

fitokimia. Skrining fitokimia adalah tahap
1
awal untuk memberikan gambaran 

tentang kandungan senyawa metabolit sekunder pada bahan yang akan diteliti. 

Identifikasi untuk uji skrining fitokimia bisa dilakukan secara kualitatif, semi 

kuantitatif, dan kuantitatif
2
dengan

3
tujuan

4
yang akan

1
diinginkan. Identifikasi 

kandungan metabolit sekunder dilakukan secara kualitatif. Berdasarkan penelitian 

ini hasil skrining fitokimia yang dilakukan secara kualitatif membuktikan bahwa 

ekstrak etil asetat daun afrika mempunyai kandungan senyawa metabolit sekunder 

seperti alkaloid, falvonoid, saponin dan tanin. Indentifikasi ini sejalan dengan 

yang
1
dilakukan oleh Kartikawati, et al (2021), bahwa

2
kandungan yang

2
terdapat 

pada
3
ekstrak daun afrika yaitu alkaloid, flavonoid, tanin, dan saponin. Pada 

penelitian Nainggoloan et al., (2018) tentang evaluasi sediaan krim ekstrak
2
etanol 

daun
1
afrika menyatakan bahwa mempunyai

2
kandungan

3
senyawa

2
metabolit 

sekunder seperti tanin, saponin, flavonoid, alkaloid, steroid, dan triterpenoid. 

Hasil penelitian Nainggoloan et al., (2018) ini sedikit berbeda dimana terdapat 

kandungan steroid dan triterpenoid. Perbedaan hasil skrining fitokimia ini dapat 
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terjadi karena adanya perbedaan dari lokasi geografis pada tempat tumbuhnya 

tanaman dan kondisi cuaca saat panen tanaman tersebut (Delina et al., 2019).  

Pada pengujian ini, hewan coba yang akan digunakan adalah mencit putih 

jantan dikarenakan dari segi biologisnya cenderung stabil sehingga diharapkan 

data yang diperoleh homogen. Kelebihan menggunakan hewan coba yakni dari 

segi
2
fisiologis tubuhnya mirip

2
dengan

1
manusia, mudah diperoleh, harga relatif 

murah, dan sangat mudah penanganannya (Aldi et al., 2016). Sebelum dilakukan 

perlakuan pada masing-masing hewan coba yakni mencit diadaptasikan terlebih 

dahulu selama 7 hari dan dipuasakan ±
1
18 jam

1
dengan

2
tetap

3
diberikan

2
minum. 

Pada
2
masing-masing mencit

3
yang akan digunakan dipilih secara acak dan dibagi 

menjadi 5 kelompok dari setiap kelompoknya terdiri dari 5 ekor mencit. 

Selanjutnya mencit diberikan
2
perlakuan dengan suspensi CMC Na 0,5%, asam 

mefenamat dengan
2
dosis 65 mg/kgBB, dan juga suspensi

1
ekstrak etil asetat daun 

afrika pada masing-masing dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, dan 300 mg/kgBB 

dari masing-masing perlakuan diberikan secara oral dengan menggunakan sonde, 

kemudian diinduksi nyeri yang
2
berupa induksi

2
kimia

2
dengan

1
asam

1
asetat 1% 

secara
1
intraperitonial (ip) dengan volume pemberian 0,1 mL/BB. 

Asam asetat digunakan sebagai analgesik untuk menguji efektivitas obat 

pereda nyeri. Pada pengujian ini, asam asetat dapat menyebabkan terjadinya 

peradangan pada dinding rongga perut sehingga menimbulkan reaksi menggeliat 

berupa kontraksi otot atau peradangan pada otot perut. Kemunculan reaksi 

menggeliat paling banyak akan muncul maksimal 5-20 menit setelah pemberian 

asam asetat dan umumnya akan mereda setelah  1 jam (Puente et al., 2015). 
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Alasan menggunakan induksi kimia ini yaitu dapat menimbulkan rasa nyeri yang 

diperlihatkan dalam bentuk respon geliat. Respon geliat dapat dihitung mulai dari 

menit ke 5 hingga menit ke 60 sehingga hasil yang didapatkan dari geliat mencit 

dijadikan parameter pengamatan yang akan dianalisis. Cara
1
menghitung

1
satu 

geliat
1
mencit ditandai dengan terjadinya

1
kontraksi

1
pada bagian dinding perut dan 

kedua pasang kaki ditarik kebelakang sehingga perut menyentuh bagian bawah 

ruang yang
1
akan ditempatinya (Ramadhan dan Hastuti, 2016).  

Hasil dari pengujian ini diperoleh berupa data kumulatif
1
geliat

1
mencit tiap 5 

menit
1
selama

1
60 menit yang

1
kemudian

1
digunakan

1
untuk

1
menghitung persentase 

proteksi yang ditimbulkan dari ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia 

amygdalina). Pada pengujian ini
1
menggunakan

1
2 kelompok kontrol, yakni kontrol 

negatif CMC-Na 0,5% dan
1
kontrol

1
positif Asam mefenamat. Pada kontrol negatif 

dengan menggunakan CMC-Na 0,5% dan jumlah rata-rata geliatnya sebesar 

120,4±10,52, sedangkan pada kontrol positif dengan asam mefenamat jumlah 

rata-rata geliatnya sebesar 49,6±13,83. Pada kontrol negatif jumlah rata-rata geliat 

lebih banyak dibandingkan dengan kontrol positif, hal tersebut dikarenakan CMC-

Na 0,5% merupakan
1
suatu

1
bahan

1
inert yang belum terbukti mempunyai khasiat 

sebagai analgesik, sedangkan asam mefenamat merupakan zat
1
yang

1
sudah 

terbukti mempunyai
1
khasiat sebagai analgesik. Asam mefenamat bekerja

1
dengan 

cara
1
menghambat

1
enzim cyclooxygenase (COX), sehingga produksi prostaglandin 

diseluruh tubuh menurun. Penghambatan terhadap (cyclooxygenase-2) (COX2) 

diperkirakan
1
dapat

1
memediasi efek

1
analgesik. Hal ini juga dapat mendukung 

dalam penggunaan asam mefenamat sebagai
1
kontrol

1
positif pada penelitian ini. 
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Pada kelompok perlakuan menggunakan
1
ekstrak

1
etil

1
asetat

1
daun afrika 

dengan
1
dosis 100 mg/kgBB dihasilkan jumlah rata-rata geliat sebesar 78±7,71, 

dengan dosis 200 mg/kgBB sebesar 72±7,31 dan dosis 300 mg/kgBB sebesar 

50±2,73. Dari hasil diatas menunjukkan bahwa
1
semakin

1
tinggi

1
dosis

1
ekstrak etil 

asetat yang
1
diberikan pada mencit, maka

1
semakin

1
kecil jumlah geliat

1
yang 

ditimbulkan. Onset nyeri pada mencit dimulai dari menit
1
ke-5

1
dan

1
puncak

1
nyeri 

yang timbul ke-10. Pada kelompok perlakuan, diamati dari menit ke-5 timbulnya 

respon nyeri yang disebabkan oleh asam
1
asetat, sebagian besar dengan penurunan 

jumlah geliat yang signifikan pada menit ke-30. Ekstrak etil asetat daun afrika 

dari setiap dosis memulai efek analgesik pada mencit yang diinduksi oleh asam 

asetat.  

Hasil data geliat kumulatif mencit pada masing-masing kelompok perlakuan 

dianalisa lebih lanjut untuk mengetahui persentase proteksi. Presentase proteksi 

menunjukkan bahwa ekstrak etil asetat daun afrika mampu mengurangi terjadinya 

reaksi menggeliat pada mencit akibat diinduksi asam asetat 1%. Persentase 

proteksi kelompok
1
kontrol

1
positif dan

1
kelompok

1
perlakuan

1
ekstrak

1
etil

1
asetat 

daun
1
afrika dapat dilihat pada tabel 5.5. Berdasarkan data tersebut diketahui 

bahwa hasil rata-rata persentase proteksi pada kelompok kontrol positif sebesar 

58,80±11,48%, hasil rata-rata persentase proteksi pada ekstrak etil asetat daun 

afrika dengan dosis 100 mg/kgBB sebesar 35,21±6,40%, hasil rata-rata persentase 

proteksi pada ekstrak etil asetat daun afrika dengan dosis 200 mg/kgBB sebesar 

40,2±6,07%, dan hasil rata-rata persentase proteksi pada ekstrak etil asetat daun 

afrika dengan dosis 300 mg/kgBB sebesar 58,47±2,27%. Suatu obat dikatakan 
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mempunyai efektivitas sebagai uji analgesik jika mampu mengalami adanya 

penurunan dari jumlah
1
geliat mencit

1
lebih dari 50% dari

1
jumlah

1
geliat

1
pada 

kelompok
1
kontrol

1
negatif.  

Hasil
1
dari persentase proteksi

1
yang didapatkan dianalisa

1
secara

1
statistik 

menggunakan one way
1
ANOVA. Syarat

1
uji one way ANOVA yaitu datanya 

terdistribusi
1
normal dan

1
homogen. Hasilnya yaitu dengan kontrol positif asam 

mefenamat 0,788 untuk dosis 100 mg/kgBB 0,898 untuk dosis 200 mg/kgBB 

0,947, dan
1
yang

1
terakhir dosis 300 mg/kgBB yaitu 0,833. Pada

1
uji

1
homogenitas 

diperoleh hasil signifikansi 0,058 yang menunjukkan data tersebut homogen. 

Berdasarkan hasil uji homogenitas maka dapat dilanjutkan
1
uji One Way ANOVA 

dimana
1
pada uji ini diperoleh hasil

1
yang signifikan yaitu P=0,00.  

Dari hasil pengujian dosis yang efektif sebagai analgesik pada mencit yaitu 

ekstrak etil asetat daun afrika dengan dosis 300 mg/kgBB. Khasiat ekstrak etil 

asetat daun afrika sebagai uji analgesik tidak berbeda siginifikan dengan kontrol 

positif yaitu asam mefenamat yang merupakan salah satu golongan obat NSAID 

(non steroid anti inflamatory) yang bekerja sangat baik dalam pengobatan nyeri.  

Efek dari penurunan nyeri pada ekstrak etil asetat daun afrika dikarenakan 

adanya kandungan senyawa yang berfungsi sebagai analgesik yakni kandungan 

senyawa berupa flavonoid, alkaloid, saponin dan tanin. Mekanisme kerja dari 

flavonoid sendiri dapat mencegah enzim siklooksigenase dan lipooksigenase 

sehingga asam arakidonat tidak dapat berubah menjadi mediator nyeri dengan 

mengurangi produksi prostaglandin oleh asam arakidonat sehingga dapat 

mengurangi terjadinya respon nyeri (Amalia et al., 2021). Alkaloid juga berperan 
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sebagai penghambat dalam biosintesis prostaglandin, yakni jalur siklooksigenase 

dalam lintasan metabolisme asam arakidonat (Rustanti et al., 2017). Serta tanin 

dan saponin dapat menghambat terjadinya enzim COX-2 yang kemudian dapat 

mencegah biosintesis mediator analgesik prostaglandin (Sentat et al., 2018). 

Selain senyawa flavonoid, alkaloid, tanin dan saponin untuk senyawa steroid
1
juga 

mempunyai aktivitas sebagai analgesik dimana senyawa steroid
2
pasti mempunyai 

efek analgesik dan anti-inflamasi (Delisma et al., 2017). 
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BAB 7 PENUTUP 

 

7.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil peninjauan selama penelitian dan pembahasan, dapat 

kami simpulkan bahwa: 

1. Kandungan senyawa pada ekstrak etil asetat daun afrika (Vernonia 

amygdalina) yakni senyawa flavonoid, alkaloid, tanin, dan saponin. 

2. Rata-rata jumlah mencit yang menggeliat setiap 60 menit setelah 

distimulasi dengan asam asetat pada kelompok kontrol negatif CMC-Na 

0,5% sebanyak (120,4±10,52), pada kelompok kontrol positif asam 

mefenamat dengan dosis 65 mg/kgBB sebanyak (49,6±13,83), ekstrak 

etil asetat daun afrika dengan dosis 100 mg/kgBB sebanyak (78±7,71), 

dosis 200 mg/kgBB sebanyak (72±7,31), dan dosis 300 mg/kgBB 

sebanyak (50±2,73). 

3. Rata-rata persentase proteksi kelompok kontrol positif asam mefenamat 

dengan dosis 65 mg/kgBB sebesar (58,80±11,48), ekstrak etil asetat daun 

afrika dengan dosis 100 mg/kgBB sebesar (35,21±6,40), dosis 200 

mg/kgBB sebesar (40,2±6,07), dan dosis 300 mg/kgBB sebesar 

(58,47±2,27). 

4. Kelompok kontrol positif asam mefenamat dengan dosis 65 mg/kgBB 

memiliki perbedaan bermakna dibandingkan dengan ekstrak etil asetat 

daun afrika pada dosis 100 mg/kgBB dan dosis 200 mg/kgBB, sedangkan 

pada
2
ekstrak

1
etil asetat dengan dosis 300 mg/kgBB tidak berbeda nyata 
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dengan kelompok kontrol positif asam mefenamat pada dosis 65 

mg/kgBB. 

7.2 Saran 

1. Perlu dilakukan pengujian lebih lanjut tentang kandungan senyawa pada 

daun
2
afrika (Vernonia amygdalina) secara kuantitatif. 

2. Perlu dilakukan pengujian lebih lanjut untuk mengetahui efek
1
toksik 

ekstrak
1
etil

2
asetat

3
daun afrika (Vernonia amygdalina) sebagai analgesik. 
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Lampiran 1 Hasil Determinasi Tanaman 
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Lampiran 2 Uji Layak Etik 
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Lampiran 3 Perhitungan Dosis Asam mefenamat 

Tiap tablet asam mefenamat mengandung 500 mg asam mefenamat dengan 

faktor konversi dosis pada manusia berat badan (70 kg) ke mencit 20 g 

adalah  0,0026 

Konversi dosis untuk mencit = 500 mg x 0,0026 = 1,3 mg 

Maka didapatkan dosis asam mefenamat yang diberikan pada mencit 1,3 

mg/20gBB mencit sehingga dosis dalam mg/kgBB adalah: 

Dosis yang diberikan : 
      

     
   

 

       
  = 65 mg/KgBB 

 (Lara et al., 2021)  
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Lampiran 4 Perhitungan Rendemen Ekstraksi 

Perhitungan rendemen ekstrak etil asetat daun Afrika (Vernonia 

amygdaliana) 

Rumus % Rendemen = 
                    

                      
        

Bobot simplisia = 200 gram 

Bobot Ekstrak = 31,23 gram 

% Rendemen = 
     

         
       = 15,6 % 

Lampiran 5 Perhitungan Dosis dan Volume Pemberian Suspensi Etil Asetat 

Daun Afrika, 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, dan 300 mg/kgBB 

1. Perhitungan Dosis dan Volume Pemberian Suspensi Ekstrak Etil Asetat 

Daun Afrika 100 mg/kgBB 

a. Penyesuaian dosis = 
      

               
  

 

        
 

X = 
                      

        
  2 mg/20 gram/kgBB 

b. Larutan stok =  
    

       
  

    

      
 = 

            

       
        

c. Volume Pemberian 

Larutan yang akan dibuat 10 mL, maka : 
    

       
         

              kgBB 

d. Pembuatan Suspensi Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

Ditimbang Ekstrak etil asetat daun afrika sebanyak 100 mg larutkan 

kedalam suspensi CMC Na 0,5 % sebanyak 10 mL diaduk ad homogen. 
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No. BB Mencit (gram) Volume oral (mL) Volume Asam Asetat (IP) 

1 24 gram       

        
 x 0,2 mL 

= 0,24 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,12 mL 

2 23 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,23 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,115 mL 

3 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

4 27 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,27 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,135 mL 

5 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

 

2. Perhitungan Dosis dan Volume Pemberian Suspensi Ekstrak Etil Asetat 

Daun Afrika 200 mg/kgBB 

a. Penyesuaian dosis = 
      

               
  

 

        
 

X = 
                      

        
  4 mg/20 gram/kgBB 

b. Larutan stok =  
    

       
  

  

      
 = 

             

       
        

c. Volume Pemberian 

Larutan yang akan dibuat 10 mL, maka : 
    

       
         

              kgBB 

d. Pembuatan Suspensi Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

Ditimbang ekstrak etil asetat daun afrika sebanyak 200 mg larutkan 

kedalam suspensi CMC Na 0,5 % sebanyak 10 mL diaduk ad 

homogen. 
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No. BB Mencit (gram) Volume oral (mL) Volume Asam Asetat 

(IP) 

1 25 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,25 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,125 mL 

2 23 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,23 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,115 mL 

3 21 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,21 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,105 mL 

4 26 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,26 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,13 mL 

5 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

 

3. Perhitungan Dosis dan Volume Pemberian Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

300 mg/kgBB 

a. Penyesuaian dosis = 
      

               
  

 

        
 

X = 
                      

        
  6 mg/20 gram/kgBB 

b. Larutan stok =  
    

       
  

  

      
 = 

             

       
        

c. Volume Pemberian 

Larutan yang akan dibuat 10 mL, maka : 
    

      
         

              kgBB 

d. Pembuatan Suspensi Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika 

Ditimbang Ekstrak etil asetat daun afrika sebanyak 300 mg larutkan 

kedalam suspensi CMC Na0,5 % sebanyak 10 mL diaduk ad homogen. 
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No. BB Mencit (gram) Volume oral (mL) Volume Asam Asetat (IP) 

1 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

2 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

3 32 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,32 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,16 mL 

4 20 gram      

     
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

5 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

 

Lampiran 6 Perhitungan Dosis dan Volume Pemberian Asam Mefenamat 

Dosis Terapi Manusia 500 mg dikonversi BB mencit 20 gram  

Konversi mencit = 0,0026 

a. Dosis Pemberian = 500 mg x 0,0026 = 1,3 mg/20 gramBB (Diberikan 

dalam volume 0,2 mL) 

b. Larutan yang akan dibuat 10 mL, 

Larutan Stok =  
      

      
 = 

 

     
 = 

               

      
 = 65 mg 

c. Penimbangan Sediaan Tablet Asam Mefenamat: 

1. 0,53 gram  6. 0,63 gram 

2. 0,62 gram  7. 0,63 gram 

3. 0,61 gram  8. 0,63 gram 

4. 0,61 gram  9. 0,63 gram 

5. 0,62 gram  10. 0,58 gram 
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Berat rata-rata tablet = 
       

     
 = 0,609 gram ∞ 609 mg 

1 tablet Asam mefenamat mengandung 500 mg, asam mefenamat yang 

ditimbang.  

= 
     

      
 x 609 mg = 79,17 mg ∞ 0,07917 gram 

d. Pembuatan Suspensi Asam mefenamat 

Ditimbang asam mefenamat sebanyak 79,17 mg larutkan kedalam 

suspensi CMC Na 0,5 % sebanyak 10 ml diaduk ad homogen. 

No. BB Mencit (gram) Volume oral (mL) Volume Asam Asetat 

(IP) 

1 23 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,23 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,115 mL 

2 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

3 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

4 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

5 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

 

Lampiran 7 Pembuatan Larutan CMC Na 0,5% 

Sediaan CMC Na 0,5%  = 
         

      
 = 0,005 gram  5 mg 

Ditimbang serbuk CMC Na 0,5 % sebanyak 0,5 gram, kemudian 

ditaburkan ke dalam aquadest hangat sebanyak 100 mL aduk hingga 

sedikit mebentuk gel. 
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Volume Larutan yang diberikan 

No. BB Mencit (gram) Volume oral (mL) Volume Asam Asetat 

(IP) 

1 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

2 23 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,23 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,115 mL 

3 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 

4 21 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,01 mL 

5 20 gram      

       
 x 0,2 mL 

= 0,2 mL 

     

       
 x 0,1 mL 

= 0,1 mL 
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Lampiran 8 Jumlah Geliat Pada Mencit dari Menit ke 5 Sampai 60 menit  

Kelompok 

Perlakuan 

Hewan 

Uji 

Jumlah Geliat Mencit (Menit) 
Jumlah 

Rata-

rata 
SD 

5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 

Kontrol 

Negatif 

(CMC Na) 1 5 15 18 16 13 10 9 7 6 6 5 5 115 

  

 
2 9 19 21 18 15 11 8 7 6 5 3 3 125   

 
3 1 25 19 15 15 18 6 8 8 9 6 5 135 

 

120,4 

 

10,52  

 
4 0 11 15 12 16 11 9 8 8 7 6 4 107   

 
5 4 15 18 16 13 10 11 9 8 6 6 4 120   

               

  

Kontrol 

Positif 

(Asam 

Mefenamat) 1 0 1 0 2 10 8 9 5 5 3 2 0 45 

  

 
2 0 3 5 6 4 3 3 4 3 2 0 1 34   

 
3 8 10 5 4 4 2 3 2 2 2 1 0 43 49,6 13,83 

 
4 0 1 0 10 6 17 11 2 11 9 3 0 70   

 
5 12 7 9 4 5 3 4 3 2 3 2 2 56   

               

  

EEADA 

Dosis 100 

mg/kgBB 1 10 11 13 8 9 3 4 5 5 3 3 2 76 

  

 

2 11 13 9 7 6 8 9 5 5 4 3 2 82   

 

3 12 15 13 10 8 8 6 7 6 3 1 0 89 78 7,71 

 

4 0 5 7 8 8 10 8 7 7 5 4 3 69   

 

5 13 11 10 9 8 6 5 3 4 2 2 1 74   

               

  

EEADA 

Dosis 200 

mg/kgBB 1 6 9 12 10 9 7 5 5 6 4 2 0 75 

  

 

2 0 3 10 9 5 6 9 5 8 4 2 1 62   

 

3 1 4 6 7 9 8 7 10 12 5 2 0 71 72 7,31 

 

4 1 5 7 8 8 10 8 7 6 4 3 3 70   

 

5 0 7 5 8 8 9 11 9 9 7 6 3 82   

               

  

EEADA 

Dosis 300 

mg/kgBB 1 3 5 8 9 7 6 6 5 3 1 1 0 54 

  

 

2 1 1 2 6 9 11 7 4 3 2 1 0 48   

 

3 1 6 8 5 6 5 4 3 4 3 1 1 47 50 2,73 

 

4 0 3 6 8 7 5 4 3 4 4 2 0 51   

 

5 4 7 9 7 6 3 4 5 3 1 1 0 50   
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Lampiran 9 Perhitungan Persen Proteksi 

% Proteksi : (P/K x 100%) 

Keterangan :  

P  =   Jumlah geliat kelompok perlakuan 

K = Jumlah geliat kelompok kontrol negatif (didapatkan hasil rata-rata dari 

mencit 1 sampai 5 sebesar 120,4) 

1. Persen Proteksi Pada Kelompok Kontrol Positif Asam mefenamat 

1. Mencit I  : 100 – (45/120,4 x 100%) = 62,63 % 

2. Mencit II  : 100 – (34/120,4 x 100%) = 71,76 % 

3. Mencit III  : 100 – (43/120,4 x 100%) = 64,29 % 

4. Mencit IV  : 100 – (70/120,4 x 100%) = 41,86 % 

5. Mencit V  : 100 – (56/120,4 x 100%) = 53,49 % 

2. Persen Proteksi Pada Kelompok Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika Dosis 

100 mg/kgBB 

1. Mencit I  : 100 – (76/120,4 x 100%) = 36,88 % 

2. Mencit II  : 100 – (82/120,4 x 100%) = 31,89 % 

3. Mencit III  : 100 – (89/120,4 x 100%) = 26,08 % 

4. Mencit IV  : 100 – (74/120,4 x 100%) = 38,54 % 

5. Mencit V  : 100 – (69/120,4 x 100%) = 42,69 % 

3. Persen Proteksi Pada Kelompok Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika Dosis 

200 mg/kgBB 

1. Mencit I  : 100 – (75/120,4 x 100%) = 37,71 % 

2. Mencit II  : 100 – (82/120,4 x 100%) = 31,89 % 
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3. Mencit III  : 100 – (71/120,4 x 100%) = 41,03 % 

4. Mencit IV  : 100 – (62/120,4 x 100%) = 48,51 % 

5. Mencit V  : 100 – (70/120,4 x 100%) = 41,86 % 

4. Persen Proteksi Pada Kelompok Ekstrak Etil Asetat Daun Afrika Dosis 

300 mg/kgBB 

1. Mencit I  : 100 – (54/120,4 x 100%) = 55,15 % 

2. Mencit II  : 100 – (48/120,4 x 100%) = 60,13 % 

3. Mencit III  : 100 – (47/120,4 x 100%) = 60,96 % 

4. Mencit IV  : 100 – (51/120,4 x 100%) = 57,64 % 

5. Mencit V  : 100 – (50/120,4 x 100%) = 58,47 % 
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Lampiran 10 Uji Normalitas 

 

Tests of Normality 

 

Kelompok 

Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 
Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 

persen_proteksi kontrol positif (Asam 

mefenamat) 
,230 5 ,200

*
 ,957 5 ,788 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 
,202 5 ,200

*
 ,974 5 ,898 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 
,192 5 ,200

*
 ,982 5 ,947 

EEADA dosis 300 

mg/kgBB 
,167 5 ,200

*
 ,964 5 ,833 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

 

Lampiran 11 Uji Homogenitas 

 

Test of Homogeneity of Variances 

persen_proteksi   

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

3,078 3 16 ,058 

 

 

 

Lampiran 12 Uji One Way Anova 

 

ANOVA 

persen_proteksi   

 Sum of Squares Df Mean Square F Sig. 

Between Groups 2252,707 3 750,902 13,961 ,000 

Within Groups 860,561 16 53,785   

Total 3113,269 19    
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Lampiran 13 Descriptive 

 

Descriptives 

persen_proteksi   

 N Mean 

Std. 

Deviation 

Std. 

Error 

95% Confidence Interval 

for Mean 

Minimu

m 

Maximu

m 

Lower 

Bound 

Upper 

Bound 

kontrol positif (Asam 

mefenamat) 
5 

58,806

0 
11,48836 

5,1377

5 
44,5413 73,0707 41,86 71,76 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 
5 

35,216

0 
6,40717 

2,8653

7 
27,2604 43,1716 26,08 42,69 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 
5 

40,200

0 
6,07776 

2,7180

6 
32,6535 47,7465 31,89 48,51 

EEADA dosis 300 

mg/kgBB 
5 

58,470

0 
2,27305 

1,0165

4 
55,6476 61,2924 55,15 60,96 

Total 
20 

48,173

0 
12,80063 

2,8623

1 
42,1821 54,1639 26,08 71,76 

 

 

Lampiran 14 Uji Post Hoc LSD 

 

Multiple Comparisons 

Dependent Variable:   persen_proteksi   

LSD   

(I) kelompok (J) kelompok 

Mean 

Difference 

(I-J) 

Std. 

Error Sig. 

95% Confidence Interval 

Lower 

Bound 

Upper 

Bound 

kontrol positif (Asam 

mefenamat) 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 
23,59000

*
 4,63832 ,000 13,7572 33,4228 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 
18,60600

*
 4,63832 ,001 8,7732 28,4388 

EEADA dosis 300 

mg/kgBB 
,33600 4,63832 ,943 -9,4968 10,1688 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 

kontrol positif (Asam 

mefenamat) 
-23,59000

*
 4,63832 ,000 -33,4228 -13,7572 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 
-4,98400 4,63832 ,299 -14,8168 4,8488 
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EEADA dosis 300 

mg/kgBB 
-23,25400

*
 4,63832 ,000 -33,0868 -13,4212 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 

kontrol positif (Asam 

mefenamat) 
-18,60600

*
 4,63832 ,001 -28,4388 -8,7732 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 
4,98400 4,63832 ,299 -4,8488 14,8168 

EEADA dosis 300 

mg/kgBB 
-18,27000

*
 4,63832 ,001 -28,1028 -8,4372 

EEADA dosis 300 

mg/kgBB 

kontrol positif (Asam 

mefenamat) 
-,33600 4,63832 ,943 -10,1688 9,4968 

EEADA dosis 100 

mg/kgBB 
23,25400

*
 4,63832 ,000 13,4212 33,0868 

EEADA dosis 200 

mg/kgBB 
18,27000

*
 4,63832 ,001 8,4372 28,1028 

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 
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Lampiran 15 Pengumpulan Sampel Penelitian dan Proses Ekstraksi 

   

Daun Afrika Pencucian Perajangan 

 
 

 

Oven Penimbangan Maserasi 

  

 

Evaporasi Ekstrak Kental  
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Lampiran 16  Pengujian Analgesik 

1. Proses Pembuatan Larutan Uji 

   

Penimbangan Ekstrak Penimbangan Asam mefenamat Penimbangan CMC Na 

 
 

 

Suspensi Asam mefenamat, 

Suspensi CMC Na, dan 

Suspensi Ekstrak etil asetat 

Daun Afika 

 

Suspensi Asam Asetat 

 

 

 

2. Proses Perlakuan Pada Hewan Uji 

   

Proses Adaptasi Penimbangan hewan uji Pemberian 

Ekstrak Secara 

Oral 
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Pemberian Asam asetat Secara ip 

 

Proses terjadinya reaksi geliat pada 

hewan uji 

 

 

Lampiran 17 Hasil Uji Skrining Fitokimia Daun Afrika 

 

 

Uji Flavonoid Uji Alkaloid 

 

 

 

 

 

Uji Tanin Uji Saponin 

     


