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BAB
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Luka perineum yaitu terjadinya laserasi selama
kelahiran berlangsung, robekan pada perineum dapat
disebabkan oleh persalinan secara spontan oleh alat atau
tindakan (episiotomi). Hampir semua persalinan
pervaginam ibu primipara menyebabkan luka
perineum, dan ibu multipara juga sering mengalaminya
(Azizah 2018; S Prawirohardjo 2007). Luka pada
perineum dibedakan menjadi 4 tingkatan yaitu ruptur
derajat I, derajat II, derajat III dan derajat IV (Indrayani
2016). Luka perineum dapat disebabkan oleh beberapa
faktor baik dari ibu, penolong persalinan dimana
persalinan yang tidak ditolong dengan semestinya dan
dari janin itu sendiri seperti bayi besar, distosia bahu,
dan lainnya (Fatimah 2019).

Luka perineum yang tidak ditangani dengan tepat
dan cepat dapat menyebabkan gangguan psikologis
serta emosional seperti insomnia, mudah lelah, cemas,
keterbatasan aktifitas fisik, gangguan laktasi, depresi,
postpartum blues, tromboplebitis, dan infeksi (Fatimah
2019). Perawatan luka perineum dapat dipengaruhi oleh
faktor umur, gizi, kebersihan diri, obat -obatan dan



BAB
LUKA PERINEUM

A. Definisi

Luka perineum adalah robekan yang terjadi saat
proses persalinan sedang berlangsung, robekan pada
perineum dapat disebabkan oleh kelahiran secara
spontan atau karena penggunaan alat tindakan
(episiotomi), perineum merupakan otot, kulit, dan
jaringan yang terletak diantara kelamin dan anus
(Azizah 2018).

Ibu primipara dan multipara dapat mengalami
luka perineum jika kepala janin lahir terlalu cepat, sudut
arkus pubis kurang dari normal, kepala janin melewati
pintu bawah panggul dengan ukuran yang lebih besar
dari  surkumferensia  suboksipito  bregmantika  atau
persalinan pervaginam (Wahyuningsih 2018).

Laserasi merupakan penyebab perdarahan
postpartum kedua setelah involusi uterus. Luka
terbuka, seperti trauma jaringan yang luas atau laserasi
juga dapat menyebabkan infeksi. Infeksi dapat terjadi
sebagai akibat dari perawatan perineum yang tidak
memadai, seperti tidak menjaga kebersihan perineum
dan tidak mengganti pembalut secara teratur (Mansyur,
N. & Dahlan 2014).
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DAUN RENGGAK

Definisi

Tumbuhan renggak (Amomum dealbatum Roxb.)
merupakan tumbuhan khas Pulau Lombok dan
eksplorasi terhadap tanaman ini tergolong masih
minim, namun tanaman ini memiliki beberapa
kandungan metabolit sekunder di antaranya senyawa
flavonoid alkaloid, tanin, dan terpenoid. Bagian daun
renggak (Amomum dealbatum Roxb) memiliki banyak
ketersediaan. Bagian ini juga potensial mengandung
senyawa aktif berkhasiat karena semua bagian
tumbuhan renggak memiliki bau khas yang
memungkinkan adanya kandungan minyak atsiri.
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GEL
DAUN RENGGAK

Definisi

Gel didefinisikan sebagai sebuah sistem setengah
padat yang terdiri dari dispersi yang tersusun baik dari
partikel anorganik yang kecil maupun molekul organik
yang besar atau saling diresapi cairan.(Allen L V,
Popovich NG 2014) Sifat dari gel ini yaitu kental, tidak
meninggalkan lapisan minyak pada kulit dan
memberikan efek sejuk ketika di aplikasikan pada
permukaan kulit.(Mayba and Gooderham 2017)

Bentuk formulasi gel menawarkan beberapa
keunggulan diantaranya tidak lengket. Gel memiliki
aliran tiksotropik dan pseudoplastik yaitu gel berbentuk
padat apabila disimpan dan akan segera mencair bila di
kocok. Konsentrasi bahan pembentuk gel yang
dibutuhkan hanya sedikit untuk membentuk massa gel
yang baik. Viskositas gel tidak berubah secara signifikan
dengan suhu penyimpanan.(Murtini G. 2016)

. Sifat dan Karakteristik Gel

1. Swelling
Gel dapat mengembang karena komponen
pembentuk gel dapat mengabsorbsi larutan sehingga



BAB
HYDROGEL

DAUN RENGGAK

A. Definisi

Hydrogel adalah modern dressing yang dapat
membantu tubuh melepaskan jaringan mati atau
nekrotik secara alami autolysis debridemen berbahan
dasar gliserin atau air yang dapat memberikan
kelembapan yang dapat menyerap eksudat. Hydrogel
terbuat  dari  carboxymethyl  cellulose  polymer
propyleneglycol. Hydrogel mampu melunakkan atau
menghancurkan jaringan nekrotik tanpa merusak
jaringan sehat (Rohmayanti and Kamal 2015). Kelebihan
dari sediaan hydrogel adalah, dengan campuran
utamanya adalah air. Hydrogel merupakan jenis balutan
primer yang dapat langsung diaplikasikan pada kulit
yang terluka. Hydrogel dapat menciptakan suasana
lembab/rehidrasi pada luka serta memberikan efek
dingin.(Imamah 2017)

45



BAB
TAHAPAN

PENGEMBANGAN OBAT

Uji pra klinis dan uji klinis merupakan tahapan yang
penting dalam penemuan dan pengembangan obat. Uji
praklinik merupakan persyaratan uji untuk kandidat obat,
dari uji ini diperoleh informasi tentang efek farmakologi,
profil farmakokinetik dan toksisitas dari kandidat obat.
Pada mulanya yang dilakukan pada uji praklinik adalah
pengujian ikatan obat pada reseptor dengan kultur sel
terisolasi atau organ terisolasi (in vitro), selanjutnya
pengujian praklinis dilakukan pada hewan utuh (in vivo).
Hewan yang biasa digunakan adalah hewan dengan galur
tertentu dari mencit, tikus, kelinci, marmot, hamster,
anjing, hewan-hewan ini sangat berjasa bagi
pengembangan obat. Pada penelitian ini menggunakan
hewan yaitu tikus (Rattus Norvegicus) untuk mengetahui
apakah obat menimbulkan efek toksik atau obat tersebut
efektif dan aman digunakan.

Untuk itu pengujian secara in vitro dilakukan untuk
menentukan khasiat obat Pada pengujian in vitro kita dapat
memprediksi afinitas dan selektifitas dari zat yang
dimaksudkan untuk bekerja dengan reseptor target, dapat
juga terlihat mekanisme aksi dari senyawa tersebut.
Selanjutnya pengujian In vivo dilakukan menggunakan
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