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Informasi Data Usulan Penelitian

1. IDENTITAS PENELITIAN

A.JUDUL PENELITIAN

Efektivitas model pembelajaran luar sekolah dengan kunjungan ke kebun obat untuk pengenalan obat bahan alam bagi
remaja awal (usia 11-14 tahun)

B. SKEMA, BIDANG, TEMA, DAN TOPIK PENELITIAN

Sket.n.a Bidang F .okus Tema Penelitian Topik Penelitian
Penelitian Penelitian
Penclitian Keschatan - P.engembangan dan pengg.atan Pengetahuan lokal untuk penggunaan jamu
Terapan Obat sistem kelembagaan, kebijakan dan herba! qalam kesehat.an ma§yara}<at,
kesehatan, dan pemberdayaan yang sensitif gender dan inklusif sosial.

C. KOLABORASI DAN RUMPUN ILMU PENELITIAN

Jenis Kolaborasi Penelitian Rumpun IImu 1 Rumpun I[lmu 2 Rumpun Ilmu 3

Kolaboratif Dalam Negri ILMU KESEHATAN ILMU FARMASI Farmasi Umum dan Apoteker

D. WAKTU PELAKSANAAN

Tahun Usulan Tahun Pelaksanaan Lama Penelitian

2024 2025 1

E. ANCOR RESEARCH

Anchor Research Topik Anchor
Sri Nabawiyati Nurul Makiyah, Prof. Dr., S.Si., M.Kes. Herbal Medicine
F. MATA KULIAH
Penelitian Mata kuliah
Pemenuhan IKS FAB1719 -- Farmasi Komunitas (S1 Farmasi)

G. SUSTAINABLE DEVELOPMENT GOALS

Tujuan Target Indikator
Mencapai cakupan kesehatan universal, termasuk perlindungan risiko keuangan,
3. Kesehatan yang .
. Target akses terhadap pelayanan kesehatan dasar yang baik, dan akses terhadap obat-
Baik dan . . ; . .
. 3.8. obatan dan vaksin dasar yang aman, efektif, berkualitas, dan terjangkau bagi
Kesejahteraan

semua orang

3. Kesehatan yang Meningkatkan secara signifikan pembiayaan kesehatan dan rekrutmen,

. Target . - .
Baik dan 310.c pengembangan, pelatihan, dan retensi tenaga kesehatan di negara berkembang,
Kesejahteraan o khususnya negara kurang berkembang, dan negara berkembang pulau kecil.




Tujuan Target Indikator

Pada tahun 2030, menjamin bahwa semua remaja dan proporsi kelompok dewasa

4. Pendidikan Target tertentu, baik laki-laki maupun perempuan, memiliki kemampuan literasi dan
Bermutu 4.6. .
numerasi.
H. DASAR AL QUR'AN
Dasar Al Qur'an Al Insan ayat 17
Ayat Al Qur'an QS. Al-Insan Ayat 17

'Allah Subhanahu wa Ta'ala berfirman: Di sana mereka diberi segelas minuman

Terjemahan Al Qur'an bercampur jahe Al-Insan [76]:17'

Dalam hadits Riwayat Muslim, Rasulullah SAW bersabda, "Barang siapa yang sarapan

Dasar Hadits dengan tujuh butir kurma Ajwa setiap pagi akan terhindar dari bahaya racun dan sihir."

Herbal, edukasi herbal, murid sekolah dasar, kesehatan tradisional, Surat Al Insan (ayat

Kata Kunci Penelitian 17)

Penelitian ini menguji coba sebuah model pembelajaran luar sekolah untuk peningkatan
pengetahuan bagi kalangan pelajar SD mengenai tanaman obat, manfaat, dan cara

Uraian Integrasi pengolahannya. Hal ini menunjang peningkatan perilaku penggunaa obat herbal di

Keilmuan kalangan pelajar, sehingga dapat tetap menjaga karunia Allah Subhanahu wa TaAjla
berupa kekayaan herbal dan kesehatan sebagaimana Firman Allah dalam Surat Al Insan
ayat 17.
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Instansi

Kepakaran Pendidikan
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Email
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7. ANGGARAN

Rencana anggaran biaya penelitian mengacu pada PMK yang berlaku dengan besaran minimum dan maksimum
sebagaimana diatur pada buku Panduan Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat.

Total Keseluruhan RAB Rp. 18,000,000

Total Dana Cash Rp. 0
Total Dana Inkind Rp. 2,500,000
Tahun 1 Total Rp. 18,000,000

Jenis Harga
Pembelanjaan Komponen Item Satuan Vol. Satuan Total
ATK (Kertas/Tinta/Alat Rp.
BAHAN Tulis dIl) Kertas HVS Paket 1 75.000 Rp. 75,000
ATK (Kertas/Tinta/Alat . . Rp.
BAHAN Tulis dIf) tinta printer Paket 1 125,000 Rp. 125,000
BAHAN ATK (Rertas/Tin/Alat | o Paket 100 | Rp.5000 | Rp. 500,000
Tulis dll)
ATK (Kertas/Tinta/Alat Rp. Rp.
BAHAN Tulis dil) bloknote Paket 100 10,000 1,000,000
BAHAN Bahan (Habis Pakai) suvenir Unit 100 | Re Rp.
responden 50,000 5,000,000
ANALISIS . . . Rp. Rp.
DATA Biaya Konsumsi Rapat Konsumsi OH 100 25,000 2,500,000
PENGUMPULAN | Honorarium Asisten aHs(i);Z; ol 240 Rp. Rp.
DATA Lapangan | 20,000 4,800,000
apangan
PENGUMPULAN | Honorarium . Rp. Rp.
DATA Sekretariat/Administrasi | | onOF admin | OB 2001 15,000 3,000,000
. . Honor
PENGUMPULAN | Tunjangan Kehadiran . . Rp. Rp.
DATA FGD kehadiran OK(Kali) 1 101 100,000 1,000,000
FGD
ANALISIS Honorarium Pengolah Pengolah Per
DATA Data data Penelitian 0 Rp. 0 Rp. 0




8. LEMBAR PENGESAHAN

Judul

Peneliti/Pelaksana
NIDN

Jabatan Fungsional
Program Studi/Fakultas
Nomor HP

Alamat surel (e-mail)

Anggota

Nama

NIDN

Jabatan Fungsional
Program Studi/Fakultas

Nama
NIM
Prodi

Mitra
Nama Mitra
Kepakaran

Nama
NIK
Institusi

Biaya
Biaya Dana Cash
Biaya Dana Inkind

HALAMAN PENGESAHAN

LAPORAN AKHIR PENELITIAN SKEMA:

: Efektivitas model pembelajaran luar sekolah dengan kunjungan ke kebun obat untuk

pengenalan obat bahan alam bagi remaja awal (usia 11-14 tahun)

: Aris Widayati, S.Si., Apt., M.Si., Ph.D.

10530077401

: Lektor Kepala
: Farmasi
1085729194280

: ariswidayati@umy.ac.id

: Rima Erviana, Apt. , S.Farm., M.Sc., Ph.D.

: 0506067803
: Asisten Ahli

: Farmasi

: Yudi Wahyudi
120210350135
: S1 Farmasi

: Kampung Jahe Pulesari
: Partini
: Pengelola kebun herbal

: Prof. Dr. Suyitno, M.Pd.

:3403162710840002

: Rp. 18,000,000
:Rp. 0
: Rp. 2,500,000

Yogyakarta, 30 Juli 2025
Mengetahui,
Direktur Direktorat Riset dan Pengabdian,

(7 <hS MUK,
/A A4\
2 AGYAKA, 7,
s Rie 90,
e an

apt. RR. Sabtanti Harimurti, M.Sc, Ph.D.
NIK. 19730223201310 173 127




9. RINGKASAN

Penggunaan obat bahan alam di kalangan masyarakat umum di Indonesia sudah sangat
lazim. Namun demikian pengetahuan masyarakat tetang tanaman obat masih sangat terbatas.
Demikian pula keadaan pada populasi remaja usia 11 sampai 19 tahun. Mereka mempunyai
sikap positif terhadapa penggunaan obat bahan alam. Dukungan orang — orang terdekat, yaitu
orang tua, keluarga, teman, dan lingkngan sekitar mendorong remaja untuk menggunakan obat
bahan alam. Kepercayaan diri yang baik dalam menggunakan obat bahan alam juga berkorelasi
positif dengan perilaku penggunaan obat bahan alam, misalnya percaya diri karena mudah
menemukan informasi tentang macam-macam obat bahan alam melalui internet. Namun
demikian pengetahuan mengenai tanaman obat sebagai bahan utama atau raw materials dari
sediaan jadi obat bahan alam kurang dipahami oleh kalangan remaja. Internet hanya cenderung
digunakan untuk menemukan informasi sediaan jadi bahan alam, bukan tentang tanaman
obatnya. Di era Internet of Things ini hampir semua lini kehidupan remaja tergantung dengan
penggunaan internet yang mereduksi active life dan interaksi dengan lingkungan alam sekitar;
padahal tanaman obat dapat dikenali ketika remaja banyak beraktivitas di lingkungan alam
sekitarnya, yang saat ini tergerus oleh gaya hidup sedentary dan sosialisasi dunia maya yang
difasilitasi oleh adanya internet. Situasi ini memunculkan kekawatiran mengingat remaja
adalah generasi yang meneruskan estafet pengenalan dan pelestarian tanaman obat dan obat
bahan alam kepada generasi selanjutnya. Penelitian Dasar sebelumnya yang dilakukan oleh
ketua peneliti (belum dipublikasikan) telah berhasil merumuskan model pembelajaran tanaman
obat melalui PLS (Pembelajaran Luar Sekolah) dengan kunjungan ke kebun tanaman obat
dengan mengaplikasikan modul self-active learning dan pembimbingan interaktif oleh
pemandu wisata kebun edukasi tanaman herbal. Model ini telah dibuktikan pada penelitian
dasar dengan pengujian hipotesis dan penggalian underlying reasons melalui pendekatan
kualitatif. Model ini merupakan prototype yang diberi nama: Herbal Education Self-active
Learning (HESalL). Jadi, prototype HESaL berupa model pembelajaran tanaman obat melalui
PLS (Pembelajaran Luar Sekolah) dengan kunjungan ke kebun tanaman obat dengan
mengaplikasikan modul self-active learning dan pembimbingan interaktif oleh pemandu wisata
kebun edukasi tanaman herbal. Prototype HESal masih perlu diperbaiki dan dikembangkan
melalui penelitian lanjutan. Oleh karena itu, rumusan permasalahan pada penelitian yang
diusulkan ini adalah sebagai berikut: bagaimana efektivitas prototype HESalL yang berupa
model pembelajaran tanaman obat melalui PLS (Pembelajaran Luar Sekolah) dengan
kunjungan ke kebun tanaman obat dengan mengaplikasikan modul self-active learning dan
pembimbingan interaktif dalam meningkatkan pengetahuan dan pengenalan tanaman obat bagi
siswa SD dan SMP (remaja awal — usia antara 11-14 tahun)? Tujuan penelitian ini adalah
membuktikan pada skala uji coba di lapangan bahwa model ini efektif sebagai sarana
pembelajaran tanaman obat bagi siswa SD dan SMP, sehingga dapat menjadi solusi untuk
peningkatan pengetahuan dan kemampuan siswa SD dan SMP dalam mengenali tanaman obat
sebagai bahan utama obat bahan alam. Adapun tahapan penelitian sebagai berikut:
Pengurusan ethical clearance dan 1jin penelitian, Uji validitas dan reliabilitas instrument,
Finalisasi modul PLS, Rekrutmen responden, Pengambilan data pre-intervention, Pelaksanaan
intervensi PLS, modul kombinasi self-active learning dan pembimbingan interaktif,
Pengambilan data post-intervention, Pengolahan dan analisis data, Penulisan luaran artikel dan
HAKI/HAk cipta. Luaran yang ditargetkan: 1)Publikasi artikel ilmiah pada jurnal
internasional  bereputasi  https://karger.com/cmr/issue/31/5 Complementary Medicine
Research. 2) Prototype HESaL. 3)HAKI/ Hak cipta modul PLS kombinasi self-active learning
dan pembimbingan interaktif untuk pembelajaran tanaman obat bagi siswa SD dan SMP. TKT
penelitian terapan ini 4 dengan target implementasi model/prototype HESaL pada skala uji
coba.



https://karger.com/cmr/issue/31/5%20Complementary%20Medicine%20Research.%202
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11. HASIL PELAKSANAAN PENELITIAN

A. Karakteristik responden SD dan SMP

Tabel 1. Karakteristik responden murid Sekolah Dasar dan Sekolah Menengah Pertama

Karakteristik Jumlah (persentase)
Responden SD Responden SMP

Laki-laki 9 (31%) 11 (38%)

Perempuan 20 (69%) 18 (62%)

Usia (mean) 11 tahun 13 tahun

B. Gambaran persepsi belajar tanaman herbal melalui internet dan di kebun herbal
pada murid Sekolah Dasar dan Sekolah Menengah Pertama

Tabel 2. Persepsi tentang belajar tanaman obat di kebun herbal sebelum intervensi HESaL

pada siswa SD
NO Persepsi Sebelum intervensi HESaL Setelah intervensi HESaL
Positif Negatif Positif Negatif
1. | Lebih suka belajar | 28 (96,6%) 1 (3,4%) 25 (86,2%) 4 (13,8%)
tanaman obat melalui
internet
2. | Lebih suka kunjunganke | 28 (96,6%) 1 (3,4%) 27 (93,1%) 2 (6,7%)
kebun  herbal untuk
belajar tanaman obat
secara langsung
3. | Lebih suka mencari | 21 (72,4%) 8 (27,6%) 24 (82,8%) 5(17,2%)
informasi tanaman obat
di internet
4. | Lebih  menyenangkan | 27 (93,1%) 2 (6,7%) 26 (89,7%) 3 (10,3%)
belajar tanaman obat
langsung di kebun herbal
5. | Mengunjungi kebun | 25 (86,2%) 4 (13,8%) 28 (96,6%) 1 (3,4%)
herbal menambah
pengetahuan




Tabel 3. Persepsi tentang belajar tanaman obat di kebun herbal sebelum intervensi HESaLL
pada siswa SMP

NO

Persepsi

Sebelum intervensi HESaLL

Setelah intervensi HESaL

Positif

Negatif

Positif

Negatif

Lebih  suka  belajar
tanaman obat melalui

internet

27 (93,1%)

2 (6,7%)

24 (82,8%)

5(17,2%)

Lebih suka kunjungan ke
kebun  herbal untuk
belajar tanaman obat

secara langsung

28 (96,6%)

1 (3,4%)

29 (100%)

0 (0%)

Lebih suka mencari
informasi tanaman obat

di internet

24 (82,8%)

5(17,2%)

25 (86,2%)

4 (13,8%)

Lebih  menyenangkan
belajar tanaman obat

langsung di kebun herbal

29 (100%)

0 (0%)

29 (100%)

0 (0%)

Mengunjungi kebun
herbal menambah

pengetahuan

29 (100%)

0 (0%)

29 (100%)

0 (0%)

C. Pengujian model HESaL untuk belajar tanaman obat di kebun herbal pada siswa SD
dan SMP

Pengujian model HESaL untuk belajar tanaman obat di kebun herbal pada siswa SD dan SMP
dilakukan dengan uji Wilcoxon rank test karena distribusi data pada keduanya tidak normal (p
<0.05).
Dari hasil uji diperleh nilai p <0.05 (p=0.003) pada pengujian model HESaL pada murid SD,
yang berarti intervensi model HESalL memberikan perbedaan bermakna. Pada murid SMP
diperoleh nilai p > 0.05 (p=0.654) yang berarti intervensi model HESaL tidak memberikan
perbedaan bermakna.
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Dari hasil penelitian dapat dikatakan bahwa model HESalL dapat meningkatkan persepsi positif
dalam belajar tanaman obat di kebun herbal di kalangan siswa SD. Pada siswa SMP persepsi
siswa sudah positif dari awal sehingga intervensi tidak tampak memberikan perbedaan yang
signifikan.

12. KESIMPULAN PENELITIAN

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa model HESal. dapat diterapkan dalam
pembelajaran tanaman herbal di kalangan murid SD dan SMP.
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