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EDUKASI TERHADAP PERILAKU PEMILIHAN OBAT HERBAL ASAM URAT PADA 

KARYAWAN DI ISTN 

 

Abstrak  

Asam urat merupakan penyakit degeneratif yang dipengaruhi pola makan, gaya hidup, dan 

kurangnya pengetahuan mengenai pencegahan serta pengobatan. Penggunaan herbal sebagai terapi 

pendukung perlu disertai pemilihan yang tepat untuk menghindari ketidakefektifan dan efek 

samping. Data PkM tahun 2020 di Jagakarsa, Jakarta Selatan, menunjukkan kadar asam urat di atas 

normal pada 40% perempuan (>5,6 mg/dL) dan 56% laki-laki (>7 mg/dL) berusia >35 tahun. 

Kondisi tersebut menunjukkan perlunya edukasi dan deteksi dini kadar asam urat pada masyarakat. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan karyawan 

Institut Sains dan Teknologi Nasional (ISTN) mengenai asam urat dan pemilihan herbal yang tepat 

serta melakukan deteksi dini kadar asam urat. Kegiatan dilaksanakan pada Agustus di lingkungan 

ISTN Jakarta Selatan dengan 49 peserta dewasa dan 40 peserta yang mengikuti penyuluhan hingga 

selesai. Kegiatan meliputi penyuluhan, diskusi, pemeriksaan kadar asam urat menggunakan alat 

digital, serta evaluasi melalui pre-test dan post-test. Hasil kegiatan tersebut menunjukkan bahwa dari 

40 peserta, persentase pengetahuan tentang penyakit asam urat meningkat dari 92% menjadi 97,5%. 

Peserta kegiatan 51,02% memiliki kadar asam urat di atas normal, dengan jumlah laki-laki yang 

lebih banyak di atas normal (58,82%) dan perempuan (43,75%), serta 67% peserta yang semula tidak 

memahami herbal yang dapat dimanfaatkan untuk mengatasi asam urat meningkat menjadi 95%. 

Kesimpulan dari kegiatan ini adalah bahwa edukasi dan skrining kadar asam urat dapat 

meningkatkan pengetahuan serta membantu deteksi dini kondisi hiperurisemia. Edukasi 

berkelanjutan mengenai pemilihan dan penggunaan herbal yang tepat diperlukan untuk mendukung 

pencegahan dan pengelolaan asam urat. 

 

Kata Kunci (Keywords) 

Asam urat, herbal, edukasi kesehatan, skrining kesehatan 

 

I. Pendahuluan 

Karyawan dan masyarakat sekitar Institut Sains dan Teknologi Nasional (ISTN) terdiri dari laki-

laki dan perempuan usia dewasa hingga lanjut usia yang memiliki aktivitas kerja dan pola hidup 

yang beragam. Sebagian masyarakat memiliki kebiasaan mengonsumsi makanan tinggi purin 

seperti jeroan, makanan laut, daging merah, serta minuman manis yang dapat meningkatkan risiko 

hiperurisemia. Selain itu, kurangnya aktivitas fisik dan rendahnya kesadaran melakukan 

pemeriksaan kesehatan berkala menyebabkan tingginya risiko terjadinya asam urat. 

Penggunaan obat herbal untuk membantu mengatasi asam urat cukup banyak dilakukan oleh 

masyarakat karena dianggap lebih aman, alami, dan mudah diperoleh. Namun, masih banyak 

masyarakat yang belum memahami pemilihan herbal yang tepat, dosis penggunaan, serta keamanan 

penggunaannya. Kondisi ini menyebabkan masyarakat berisiko menggunakan herbal yang tidak 

sesuai atau mengombinasikannya dengan obat modern tanpa pengetahuan yang benar. Berbagai 

penelitian mengenai pemanfaatan tanaman herbal sebagai antihiperurisemia telah banyak dilakukan, 

di antaranya penggunaan daun murbei, tempuyung, daun belimbing wuluh, kayu secang, dan lemon 



yang dilaporkan memiliki potensi dalam membantu menurunkan kadar asam urat (Fauziah et al., 

2020; Rachmania et al., 2021; Adriani et al., 2023; Kusuma et al., 2020; Putri et al., 2024). 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di lingkungan ISTN dengan sasaran karyawan 

dan masyarakat sekitar kampus melalui pemeriksaan kadar asam urat menggunakan alat cek asam 

urat digital dan penyuluhan kesehatan terkait pencegahan serta penggunaan herbal yang tepat.  

Permasalahan mendasar yang dihadapi masyarakat adalah:  

1. Rendahnya pengetahuan masyarakat mengenai penyebab dan faktor risiko asam urat.  

2. Kurangnya kesadaran masyarakat untuk melakukan pemeriksaan kadar asam urat secara 

berkala.  

3. Masih rendahnya pengetahuan masyarakat mengenai pemilihan obat herbal yang tepat dan 

aman untuk membantu mengatasi asam urat.  

4. Pola hidup masyarakat yang kurang sehat seperti konsumsi makanan tinggi purin dan 

kurangnya aktivitas fisik.  

5. Kurangnya edukasi mengenai pencegahan komplikasi akibat kadar asam urat tinggi. 

Berdasarkan hasil observasi awal dan wawancara dengan masyarakat sekitar ISTN, sebagian besar 

masyarakat belum pernah melakukan pemeriksaan kadar asam urat secara rutin dan masih 

mengandalkan pengobatan mandiri. Selain itu, masyarakat belum memahami batas normal kadar 

asam urat pada laki-laki dan perempuan. Data pendukung diperoleh dari penelitian tahun 2020 di 

wilayah Ciganjur Jagakarsa Jakarta Selatan yang menunjukkan bahwa masyarakat usia >35 tahun 

dengan jenis kelamin wanita sebanyak 40% memiliki kadar asam urat di atas normal (>5,6 mg/dL), 

sedangkan laki-laki sebanyak 56% memiliki kadar asam urat di atas normal (>7 mg/dL). Data 

tersebut menunjukkan tingginya risiko hiperurisemia pada masyarakat usia dewasa dan pentingnya 

deteksi dini serta edukasi kesehatan. 

 

Lokasi kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di sekitar lingkungan Institut Sains dan 

Teknologi Nasional (ISTN) (hingga 1 Km), Jagakarsa, Jakarta Selatan. Lokasi mudah dijangkau 

oleh karyawan dan masyarakat sekitar kampus sehingga mendukung pelaksanaan kegiatan 

penyuluhan dan pemeriksaan kesehatan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Lokasi di Sekitar ISTN 

 

1.2. Program Pemecahan Masalah dan Solusi 

Berdasarkan hasil identifikasi permasalahan di masyarakat, terdapat tiga masalah prioritas yang perlu 

diselesaikan, yaitu: terdapat tiga masalah prioritas yang perlu diselesaikan, yaitu: 

1. Rendahnya pengetahuan masyarakat mengenai asam urat.  



2. Kurangnya kesadaran untuk melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin.  

3. Kurangnya pemahaman masyarakat mengenai penggunaan herbal yang tepat dan aman. 

Untuk mengatasi permasalahan tersebut, tim pengusul yang berasal dari bidang keilmuan kimia farmasi, 

farmasi klinis, dan farmasi herbal akan memberikan edukasi kesehatan, pemeriksaan kadar asam urat, serta 

penyuluhan pemanfaatan herbal untuk membantu mengatasi asam urat. Program keberhasilan kegiatan 

ini diukur melalui hasil kuesioner sebelum dan sesudah kegiatan (pre-test dan post-test) sehingga 

dapat diketahui peningkatan pengetahuan peserta. Kehandalan teknologi/jasa/kebijakan yang akan 

diabdikan yaitu penggunaan alat cek asam urat digital sebagai metode skrining kesehatan cepat 

dan edukasi berbasis evidence based medicine terkait penggunaan herbal. 

• Target luaran/indikator keberhasilan dari masing-masing solusi yaitu:  

1. Meningkatnya pengetahuan masyarakat mengenai asam urat.  

2. Meningkatnya kesadaran masyarakat untuk melakukan pemeriksaan kesehatan.  

3. Meningkatnya pemahaman masyarakat mengenai penggunaan herbal yang tepat.  

4. Terselenggaranya pemeriksaan kadar asam urat bagi peserta.  

5. Publikasi hasil kegiatan pada Jurnal pengabdian Masyarakat Sinta 4, Hak cipta dan  

    video kegiatan.  

 

I.3 Tujuan Kegiatan (Objective) 

• Tujuan umum (outcome jangka panjang) :  

Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat melalui edukasi dan deteksi dini kadar asam 

urat serta meningkatkan pemahaman mengenai penggunaan obat herbal yang tepat dan 

aman. 

 

• Tujuan khusus (output spesifik yang terukur) :  

1. Meningkatkan pengetahuan peserta mengenai penyebab dan pencegahan asam urat.  

2. Memberikan pemeriksaan kadar asam urat kepada peserta kegiatan.  

3. Meningkatkan pemahaman peserta mengenai herbal yang dapat digunakan untuk 

membantu mengatasi asam urat.  

4. Mengetahui gambaran kadar asam urat pada karyawan dan masyarakat sekitar ISTN.  

5. Menghasilkan luaran berupa publikasi ilmiah dan dokumentasi kegiatan. 

 

I.4 Manfaat Kegiatan  

• Manfaat bagi mitra sasaran: 

1. Meningkatkan pengetahuan mengenai asam urat dan pencegahannya.  

2. Mengetahui kondisi kesehatan melalui pemeriksaan kadar asam urat.  

3. Memahami penggunaan herbal yang aman dan tepat.  

4. Meningkatkan kesadaran pola hidup sehat. 

• Manfaat bagi pengusul (dosen/mahasiswa): 

1. Meningkatkan implementasi tridharma perguruan tinggi.  

2. Menambah pengalaman dosen dan mahasiswa dalam kegiatan pengabdian masyarakat.  

3. Menjadi sarana penerapan ilmu kimia farmasi, farmasi klinis, dan herbal farmasi. 

• Manfaat bagi pengembangan keilmuan: 

1. Mengembangkan penerapan herbal farmasi dalam masyarakat.  



2. Menjadi data awal penelitian kesehatan masyarakat terkait asam urat.  

3. Mendukung pengembangan edukasi preventif berbasis farmasi klinis. 

 

II. Tinjauan Pustaka 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. State of the Art (Penelitian Asam Urat) 

 

• Landasan Teori yang relevan dengan permasalahan mitra :  

Asam urat merupakan hasil akhir metabolisme purin dalam tubuh. Kadar asam urat yang tinggi 

dalam darah dapat menyebabkan hiperurisemia dan gout arthritis. Faktor risiko asam urat antara 

lain usia, jenis kelamin, pola makan tinggi purin, obesitas, konsumsi alkohol, dan kurang aktivitas 

fisik. 

Pemeriksaan kadar asam urat dapat dilakukan menggunakan alat cek asam urat digital dengan 

metode point of care testing (POCT). Pemeriksaan ini memberikan hasil cepat sehingga dapat 

digunakan sebagai skrining kesehatan masyarakat. 

Penggunaan herbal untuk membantu mengatasi asam urat semakin berkembang, seperti daun 

salam, daun murbei, seledri, jahe, sambiloto, dan kunyit yang memiliki aktivitas antiinflamasi dan 

antioksidan. Namun penggunaan herbal tetap harus memperhatikan keamanan, dosis, dan interaksi 

dengan obat lain. 

 

• Hasil Penelitian Terdahulu yang mendukung solusi yang ditawarkan :  

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa edukasi kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan 

masyarakat mengenai penyakit degeneratif dan pola hidup sehat. Penelitian lain juga menunjukkan 

bahwa pemanfaatan herbal tertentu dapat membantu menurunkan kadar asam urat dan mengurangi 

inflamasi. 

Hasil penelitian tahun 2020 di wilayah Ciganjur Jagakarsa Jakarta Selatan menunjukkan prevalensi 

kadar asam urat tinggi pada usia >35 tahun cukup tinggi, yaitu pada wanita sebesar 40% dan pria 

sebesar 56%. Hal ini mendukung pentingnya pelaksanaan edukasi dan skrining kesehatan pada 

masyarakat. 

III. Metodologi  

3.1. Sasaran 

• Sasaran : Karyawan sekitar kampus 

• Jumlah peserta/ mitra yang terlibat : 40 Orang 

•Kawista 
•Daun murbai 
•Daun sirsak
•Analisis 

penyakit 
degeneratif

2019-
2020

• wanita sebanyak 
40% memiliki 
kadar asam urat 
di atas normal, 
laki-laki 
sebanyak 56% 
memiliki kadar 
asam urat di atas 
normal 

• Peningkatan 
pengetahuan 
masyarakat

PkM 
2020

•Peningkatan 
pengetahuan 
integrasi 
farmasi klinik 
dan herbal

•Mengetahui 
gambaran 
kadar asam 
urat

PkM 
2026



• Metode penetapan sasaran : undangan 

• Partisipasi mitra dalam pelaksanaan program : ikut dalam pengecekan dan penyuluhan  

 

 
Gambar 3. Undangan Peserta Kegiatan 

 

3.2. Tahapan atau Langkah-langkah Melaksanakan Solusi yang Ditawarkan 

1. Tempat dan waktu : 3 Agustus 2026, Pukul 11.00-14.00 WIB. 

2. Lokasi kegiatan     : Kampus ISTN, Jagakarsa, Jakarta Selatan 

3. Durasi dan jadwal pelaksanaan : 4 minggu 

4. Pembagian peran pengusul :  

Herdini - Penanggung jawab kegiatan, Jurnal Sinta  

Lili- Penanggung jawab pengecekan asam urat 

Ika- Penanggung jawab penyuluhan 

Mahasiwa- Membantu semua kegiatan, olah data dan dokumentasi. 

 

Waktu dan Tempat Nama PJ Peran Kegiatan 

Juli Mgu ke-4, ISTN Persiapan: 

Herdini 

• Koordinasi pelaksanan kegiatan 

dengan mitra, pembuatan kuesioner, 

materi, spanduk/ benner, sertifikat 

• Persiapan souvenir 

• Persiapan konsumsi 

• Persiapan pengecekan 

Agustus Mgu ke-1, 

Mitra 

Pelaksanaan: 

Herdini  

 

• Pelaksanaan kegiatan keseluruhan 

• Penyuluhan Asam Urat 

 



 

Lili 

 

Ika 

 

Mahasiswa 

• Persiapan pengecekan 

• Penyuluhan penyebab asam urat 

 

• Penyuluhan herbal mengatasi asam 

urat 

• Membantu pelaksanaan 

Agustus Mgu ke-2, 

ISTN 

Luaran : 

Herdini 

Lili dan Ika 

 

 

 

 

 

Mahasiswa 

• Jurnal Sinta, Hak Cipta 

• Laporan 

• Pemeriksaan kadar asam urat 

menggunakan alat cek digital dan 

edukasi penyebab asam urat 

• Penyuluhan pemanfaatan herbal untuk 

membantu mengatasi asam urat 

 

• Membantu pengecekan asam urat 

• Dokumentasi dan video 

 

3.3. Metode Pengabdian 

Metode yang akan digunakan sesuai dengan jenis kegiatan : 

Jenis Kegiatan Metode yang Dapat Digunakan 

Penyuluhan/ Edukasi Ceramah, diskusi kelompok terarah (FGD), tanya jawab 

mengenai penyebab, pencegahan, dan pengobatan asam 

urat  
Pelatihan dan pendampingan Pemeriksaan kadar asam urat menggunakan alat cek asam 

urat digital dan pendampingan interpretasi hasil 

pemeriksaan 

Penerapan Teknologi Pemanfaatan alat cek asam urat digital dan edukasi 

penggunaan herbal untuk membantu mengatasi asam urat 

 

3.4. Indikator Keberhasilan 

Indikator keberhasilan : 

• Pengetahuan masyarakat mengenai penyebab asam urat >75% berdasarkan hasil pre-test dan 

post-test. 

• Pengetahuan masyarakat mengenai herbal untuk membantu mengatasi asam urat >75%. 

• Peserta >75% memahami batas normal kadar asam urat pada laki-laki dan perempuan. 

• Meningkatnya kesadaran masyarakat untuk melakukan pemeriksaan kesehatan berkala. 

• Terselenggaranya pemeriksaan kadar asam urat pada seluruh peserta kegiatan. 

 

 



 

3.5. Metode Evaluasi 

Metode evaluasi :  

• Instrumen evaluasi : kuesioner pre-test/post-test, wawancara, observasi, hasil skrining. 

• Teknik analisis data: Data dianalisis secara deskriptif dan statistik untuk melihat peningkatan 

pengetahuan peserta setelah kegiatan. 

 

IV. Gambaran Teknologi dan Inovasi 

Gambaran teknologi dan inovasi dalam kegiatan ini yaitu penggunaan alat cek asam urat digital 

sebagai metode skrining cepat dan praktis yang dikombinasikan dengan edukasi penggunaan 

herbal berbasis evidence based medicine untuk membantu mengatasi asam urat. 

Inovasi kegiatan ini terletak pada integrasi pemeriksaan kesehatan langsung dengan edukasi 

farmasi klinis dan herbal farmasi sehingga masyarakat memperoleh informasi sekaligus 

mengetahui kondisi kesehatannya secara nyata. Herbal yang digunakan salah satunya daun murbei, 

berikut tampilan sirup daun murbei hasil penelitian.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4. Sirup Asam Urat Daun Murbei 

 

V. Hasil Pelaksanaan dan Diskusi 

Kegiatan pengabdian masyarakat dengan judul edukasi terhadap perilaku pemilihan obat herbal 

asam urat pada karyawan di ISTN diikuti oleh 49 peserta, dan 40 peserta mengikuti hingga selesai. 

Dibuktikan dengan keikutsertaan dalam pengecekan asam urat dan penyuluhan (Gambar 5). 

 

 
Gambar 5. Kegiatan Pelaksanaan PkM 

 

Hasil kegiatan tersebut menunjukkan bahwa dari 40 peserta, persentase pengetahuan tentang 

penyakit asam urat meningkat dari 92% menjadi 97,5% berdasarkan hasil kuesioner. Dari hasil 



pengecekan kadar asam urat darah, sebanyak 51,02% peserta kegiatan memiliki kadar asam urat 

di atas normal, dengan jumlah laki-laki yang lebih banyak di atas normal (58,82%) daripada 

perempuan (43,75%), dan 67% peserta yang semula tidak memahami herbal yang dapat 

dimanfaatkan untuk mengatasi asam urat meningkat menjadi 95% setelah kegiatan.  

 

VI. Kesimpulan 

1. Peningkatan pengetahuan karyawan tentang penyakit asam urat dari 92% menjadi 97,5%. 

2. Peserta karyawan yang mengikuti kegiatan sebnyak 49 orang, dengan 40 orang 

menyelesaikan sampai akhir kegiatan. 

3. Peserta karyawan sebanyak 40 orang mengikuti kegiatan pengecekan asam urat 

4. Kadar asam urat pada karyawan di ISTN 51,02% memiliki kadar asam urat di atas 

normal, dengan jumlah laki-laki yang lebih banyak di atas normal (58,82%) dan 

perempuan (43,75%). 

5. Menghasilkan luaran berupa publikasi ilmiah dan dokumentasi kegiatan. 

 

VII. Ketercapaian Luaran Publikasi (Output) 

Luwaran wajib : jurnal Sinta 4, jurnal pengabdianmu masih dalam tahap proses draf, dan luaran 

tambahan : hak cipta, video kegiatan masih dalam tahap proses, poster edukasi kesehatan asam 

urat seperti pada Gambar 6. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 6. Poster Edukasi Kesehatan Asam Urat 
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