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Abstract 
 
Latar Belakang: Jamu adalah obat tradisional indonesia yang 
digunakan secara turun-temurun dengan khasiat yang dibuktikan 
secara empiris. Jamu pegal linu biasanya digunakan sebagai 
upaya pemeliharaan kesehatan, mencegah penyakit, perawatan 
kesehatan, mengembalikan kebugaran tubuh setelah melahirkan 
atau bekerja keras bahkan untuk kecantikan wanita. Jamu yang 
beredar di pasar harus memenuhi persyaratan keamanan dan 
mutu yang tidak boleh mengandung bahan kimia obat (BKO). 
Bahan kimia obat yang sering ditambahkan yaitu parasetamol. 
Parasetamol merupakan obat analgesik non narkotik dengan cara 
kerja menghambat sintesis prostaglandin terutama di sistem 
syaraf pusat (SSP). 
Tujuan: Untuk mengetahui ada atau tidaknya bahan kimia obat 
parasetamol dan kadar parasetamol pada jamu pegal linu yang 
dijual di salah satu toko di wilayah Cilodong. 
Metode: Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
Spektrofotometri UV-Vis. Alat iyang idigunakan iadalah ilabu 
ukur, ipipet iukur, ipipet itetes, ierlenmeyer, igelas iukur, igelas 
kimia, icorong, ineraca ianalitik, ikaca iarloji, ibatang ipengaduk, 
kuvet, itabung ireaksi, ialuminium ifoil, ikertas isaring, ispatel 
logam, idan iSpektrofotometri iUV-Vis. Bahan iyang idigunakan 
adalah i3 isampel ijamu ipegal ilinu iserbuk, ibaku ipembanding 
parasetamol iFI, idan ietanol. Prosedur penelitian ini adalah 
Pembuatan Larutan Baku Induk, Pembuatan Larutan Baku 100 
ppm, Pembuatan Larutan Baku Seri, Pembuatan Larutan Uji 
Sampel Jamu, Penentuan Panjang Gelombang Maksimum 
Parasetamol, Pembuatan Kurva, dan Pengukuran Larutan Uji. 
Hasil: Hasil penelitian yang diperoleh panjang gelombang 
maksimum parasetamol 255 nm, dan 3 sampel jamu pegal linu 
yang positif mengandung bahan kimia obat (BKO) parasetamol 
kadar yang diperoleh  adalah sampel A 1,94%, sampel B 5,45%, 
dan sampel C 2,36%. 
Kesimpulan: Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 
dengan menggunakan Spektrofotometri Uv-Vis, tiga isampel 
jamu ipegal ilinu ipositif imengandung iparasetamol idengan 
panjang igelombang imaksimum iparasetamol 255inm. Kadar 
parasetamol dalam sampel ijamu ipegal ilinu adalah sampel iA 
1,94%, sampel iB i5,54%, idan isampel iC i2,36%. Kadar 
parasetamol iyang ipaling itinggi iterdapat ipada isampel ijamu 
pegal ilinu iB idengan ikonsentrasi i5,54%. 
 
Kata Kunci: jamu, paracetamol, spektrofotometri uv-vis 
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Pendahuluan 

Indonesia sejak zaman dahulu kala telah menggunakan ramuan obat tradisional sebagai 
upaya pemeliharaan kesehatan, mencegah penyakit, perawatan kesehatan, mengembalikan 
kebugaran tubuh setelah melahirkan atau bekerja keras dan untuk kecantikan wanita.1 Saat ini 
penggunaan obat tradisional khususnya jamu terus meningkat dari tahun ke tahun dan dijadikan 
sebagai alternatif dalam pemilihan pengobatan oleh masyarakat.2 Obat tradisional merupakan 
bahan atau ramuan bahan yang berupa bahan tumbuhan, bahan hewan, bahan mineral, sediaan 
sarian galenik, atau campuran dari bahan tersebut yang secara turun-temurun telah digunakan 
untuk pengobatan. Badan POM mengelompokkan obat tradisional terdiri dari Jamu, Obat 
Herbal Terstandar (OHT), dan Fitofarmaka. Obat tradisional yang paling sering dikonsumsi 
oleh masyarakat salah satunya adalah jamu pegal linu. Jamu pegal linu banyak dikonsumsi oleh 
para pekerja keras untuk mengurangi rasa nyeri, menghilangkan rasa pegal linu, kecapean, 
nyeri otot dan tulang, memperlancar peredaran darah, memperkuat daya tahan tubuh, dan 
menghilangkan sakit  seluruh badan.3 

Dalam pengobatan obat tradisional biasanya membutuhkan waktu yang lebih lama 
untuk memberikan efek kerja dibandingkan dengan obat kimia.4 Namun masyarakat seringkali 
menginginkan obat tradisional yang berefek cepat, padahal jika khasiat obat tradisional begitu 
cepat dalam sekali konsumsi maka perlu diwaspadai kemungkinan ditambahkan bahan kimia 
obat.5 Sedangkan obat tradisional dilarang mengandung bahan kimia obat (BKO) seperti yang 
telah diatur dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 007 Tahun 2012 
Tentang Registrasi Obat Tradisional.6 Bahan kimia obat (BKO) merupakan senyawa kimia 
sintetis atau berasal dari produk isolat senyawa kimia bahan alam yang umumnya digunakan 
pada pengobatan modern.7 Adanya bahan kimia obat (BKO) yang terdapat dalam obat 
tradisional dapat membahayakan konsumen, seperti kontra indikasi terhadap penyakit tertentu 
yang diderita pasien, perforasi lambung (terbentuk lubang pada lambung), dan gagal ginjal.8 

Berdasarkan beberapa kasus penemuan bahan kimia obat (BKO) dalam obat tradisional 
yang diungkapkan oleh Badan POM sering terjadi pada jamu pegal linu.9 Pada jamu pegal linu 
bahan kimia obat (BKO) yang sering ditemukan antara lain Fenilbutazon, Parasetamol, 
Deksametason, Natrium Diklofenak, dan Piroksikam.10 Namun bahan kimia obat (BKO) dalam 
jamu pegal linu yang sering ditemukan adalah parasetamol.11 Parasetamol adalah obat 
analgesik non narkotik yang memiliki cara kerja menghambat sintesis prostaglandin terutama 
di sistem syaraf pusat (SSP). Analgesik yaitu senyawa yang dalam dosis terapeutik 
meringankan atau menekan rasa nyeri, tanpa memiliki kerja anestesi umum.12 Dengan adanya 
isu tersebut maka peneliti terdorong untuk melakukan penelitian terhadap jamu pegal linu yang 
paling laris di wilayah Cilodong, untuk mengetahui apakah terdapat kandungan parasetamol 
pada produk jamu tersebut. 
Metode 

Pada ipenelitian iini iyang idilakukan isecara ieksperimental iyaitu imenganalisis 
ibahan ikimia iobat iparacetamol ipada ijamu ipegal ilinu iyang idiperoleh idari isalah isatu 
itoko ijamu idi iwilayah iCilodong idengan imenggunakan imetode iSpektrofotometri iUV-
Vis. Alat iyang idigunakan iadalah ilabu iukur, ipipet iukur, ipipet itetes, ierlenmeyer, igelas 
iukur, igelas ikimia, icorong, ineraca ianalitik, ikaca iarloji, ibatang ipengaduk, ikuvet, itabung 
ireaksi, ialuminium ifoil, ikertas isaring, ispatel ilogam, idan iSpektrofotometri iUV-Vis. 
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Bahan iyang idigunakan iadalah i3 isampel ijamu ipegal ilinu iserbuk, ibaku ipembanding 
iparasetamol iFI, idan ietanol. 
Prosedur penelitian  

1. Pembuatan Larutan Baku Induk 
Baku parasetamol ditimbang sebanyak 50 mg masukkan ke dalam labu ukur, dilarutkan 
dalam etanol tepat 50 ml (1000 ppm). 

2. Pembuatan Larutan Baku 100 ppm  
Larutan baku parasetamol diambil sebanyak 5 ml lalu dilarutkan dalam etanol 50 ml 
menjadi (100 ppm). 

3. Pembuatan Larutan Baku Seri 
4. Larutan baku seri dibuat dengan konsentrasi 2, 4, 6, 8, dan 10 ppm dengan mengencerkan 

dari larutan baku induk parasetamol 100 ppm, masing-masing di ambil sebanyak 1 ml, 2 
ml, 3 ml, 4ml, dan 5 ml kemudian dilarutkan dengan etanol ad 50 ml. 

5. Pembuatan Larutan Uji Sampel Jamu  
Ambil sampel jamu pegal linu ditimbang masing-masing sebanyak 2,5 gram, dimasukkan 
ke dalam erlenmeyer dilarutkan dengan 50 ml etanol, kocok selama 15 menit setelah 
selesai lalu diamkan 30 menit kemudian disaring. Hasil penyaringan kemudian dilakukan 
pengenceran 20 kali. Pengenceran 20 kali yaitu pengenceran dengan 1:20 dengan cara 
mengambil 2,5 ml sampel jamu dari larutan utama kemudian dilarutkan dalam 50 ml etanol 
(menjadi pengenceran 20 kali larutan jernih). Sebelum diuji ke dalam alat 
Spektrofotometri Uv-Vis. 

6. Penentuan Panjang Gelombang Maksimum Parasetamol  
Larutan baku parasetamol diukur serapannya pada panjang gelombang 200-400 nm 
dengan pelarut etanol sebagai blanko. Panjang gelombang maksimum tersebut digunakan 
untuk menentukan kurva baku dan pengukuran larutan uji. 

7. Pembuatan Kurva  
Larutan standar parasetamol dengan konsentrasi 2, 4, 6, 8, dan 10 ppm diukur 
absorbansinya dengan Spektrofotometri UV-Vis pada panjang gelombang maksimum. 
Nilai absorbansi yang diperoleh selanjutnya dibuat kurva baku dengan sumbu x adalah 
konsentrasi dan sumbu y adalah absorbansi.  

8. Pengukuran Larutan Uji  
Larutan uji diukur serapannya pada panjang gelombang maksimum, lalu kadar dalam 
sampel dihitung berdasarkan persamaan garis regresinya. 

Hasil dan Pembahasan  

Hasil Pengukuran Panjang Gelombang Parasetamol 
Berdasarkan ihasil ipenelitian iyang idilakukan ipanjang igelombang imaksimum 

iparasetamol iyang ididapatkan iadalah i255 inm, ipengukuran idilakukan ipada irentang 
ipanjang igelombang i200-400 inm iyang idapat idilihat ipada igambar i1 idibawah iini. 

 

 



 

OPEN ACCESS JAKARTA JOURNAL  
   OF HEALTH SCIENCES 

 
Vol. 03, No. 07, July 2024 

     P-ISSN 2798-2033, E-ISSN 2798-1959 
DOI 10.53801/oajjhs.v3i7.288 

 

     - 1330 - 

OAJJHS 
Gambar i1. iPanjang iGelombang iMaksimum iParasetamol 

 

Panjang igelombang imaksimum i(λ imaks) imerupakan ipanjang igelombang idimana 
iterjadi ieksitasi ielektronik iyang imemberikan iabsorbansi imaksimum. iPengukuran ipanjang 
igelombang imaksimum idilakukan ibertujuan iuntuk imengetahui iketika iabsorbansi 
imencapai ipuncaknya imaka iabsorbansi ipun imencapai imaksimumnya isehingga 
imeningkatkan iproses iabsorbansi ilarutan iterhadap isinar. iUntuk ipengukuran ipanjang 
igelombang imaksimum iparasetamol idilakukan ipada irentang ipanjang igelombang i200-400 
inm. iDari ihasil ipenelitian ipanjang igelombang imaksimum iyang ididapatkan idapat idilihat 
ibahwa iabsorbansi itertinggi idihasilkan ioleh ipanjang igelombang i255 inm idengan 
iabsorbansi i0,306 iyang iartinya ipada ipanjang igelombang i255 inm itersebut iadalah isebagai 
ipanjang igelombang imaksimumnya. iPanjang igelombang imaksimum itersebut 
imenunjukkan ibahwa iserapan iparasetamol iberada ipada idaerah iUV ikarena imasuk 
irentang ipanjang igelombang i200–400 inm. iHasil ipanjang igelombang iyang idiperoleh 
iterdapat isedikit iperbedaan idengan iyang itercantum ipada isertifikat iparasetamol idari 
iBadan iPOM ipanjang igelombang iyang idiperoleh iyaitu i249 inm. iMenurut Suhartati (2017) 
ihal iini iterjadi iadanya ipergeseran idan iperbedaan ijenis ipelarut iyang idigunakan. iAdanya 
ipergeseran iterjadi ikarena ipada iparasetamol imemiliki igugus iauksokrom iyang iterikat 
ipada igugus ikromofor. iApabila iauksokrom iterikat ipada igugus ikromofor iakan 
imengakibatkan ipergeseran iabsorbansi imenuju ike ipanjang igelombang iyang ilebih ibesar 
i(pergeseran ibatokromik) idisertai idengan ipeningkatan iintensitas i(hiperkromik).13 
Hasil iData iAbsorbansi iPanjang Gelombang iParasetamol i 

Berdasarkan ihasil iuji iyang idilakukan ipada ipanjang igelombang iparasetamol i idata 
iabsorbansi iyang idihasilkan iterjadi ikenaikan iyang icukup ibanyak ipada ipanjang 
igelombang i209 ihingga i255 inm. iSehingga iabsorbansi itertinggi idihasilkan ioleh ipanjang 
igelombang i255 inm iyang iartinya ipanjang igelombang itersebut isebagai ipanjang 
igelombang imaksimumnya. iData iabsorbansi idapat idilihat ipada itabel i1. 
Tabel i1. iData iAbsorbansi iPanjang iGelombang 

Panjang iGelombang i(nm) Absorbansi 
209 -0,009 
212 -0,012 
229 0,023 
241 0,163 
255 0,306 

Hasil iData iAbsorbansi iKonsentrasi iLarutan  Seri iBaku iParasetamol 
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Berdasarkan ihasil iuji idi ilaboratorium ipembacaan ideret istandar ilarutan iseri ibaku 

iparasetamol ikonsentrasi i2, i4, i6, i8, idan i10 ippm idapat idilihat ipada itabel i2. 
Tabel i2. iData iAbsorbansi iKonsentrasi iLarutan iSeri iBaku iParasetamol i 

X=Konsentrasi i(ppm) Y=Absorbansi 
2 ippm 0,005 
4 ippm 0,015 
6 ippm 0,036 
8 ippm 0,050 
10 ippm 0,069 

Hasil ipengukuran ipada itabel idi iatas imenunjukan ibahwa isemakin ibesar 
ikonsentrasi ilarutan iseri ibaku iparasetamol iyang idiukur imaka isemakin ibesar ipula 
iabsorbansi iyang idiperoleh. iHasil iabsorbansi iyang ididapatkan iberturut-turut idari 
ikonsentrasi i2, i4, i6, i8, idan i10 ippm iyaitu i i0,005, i0,015, i0,036, i0,050, i0,069. iHasil 
iyang idiperoleh iberbeda, ihal iini iterjadi ikarena ipada ikonsentrasi iyang idigunakan ibahwa 
isemakin ibesar ikonsentrasi ilarutan istandar iparasetamol iyang idiukur imaka isemakin ibesar 
ipula iabsorbansi iyang idiperoleh. iHal iini idikarenakan ipada ikonsentrasi iyang isemakin 
itinggi, itingkat ikepekatan isenyawa iparasetamol ijuga isemakin itinggi. iSelain iitu, ihukum 
iLambert-Beer imenunjukkan ibahwa iperubahan ikonsentrasi isuatu isampel itertentu iakan 
imengubah iabsorbansi ipada itiap ipanjang igelombang. iSetelah iitu ihasil iabsorbansi iyang 
idiperoleh idigunakan iuntuk imembuat ikurva ikalibrasi ihubungan iantara ikonsentrasi idan 
iabsorbansi iuntuk imenentukan ikonsentrasi isampel. iKoefisien ikorelasi iR idihitung idari 
ianalisis iregresi ilinier iy= iax i+ ib ipada ikurva ikalibrasi 

Hasil iKurva iSeri iBaku  Parasetamol i 
Berdasarkan ihasil ikurva ikalibrasi ihubungan iantara ikonsentrasi idan iabsorbansi 

iyang idi idapatkan iadalah iy i= i0,0082x i– i0,0139 iyang idapat idilihat ipada igambar i2. 
Gambar i2. iKurva iSeri iBaku iParasetamol 

 
Kurva ikalibrasi imerupakan igaris iyang imenyatakan ihubungan iantara isuatu 

ikonsentrasi iterhadap iabsorbansi. iPembuatan ikurva ikalibrasi istandar iyang idilakukan 
iyaitu idengan imemplot inilai ilarutan istandar iparasetamol ix i(konsentrasi) idan iy 
i(absorbansi), ikemudian ititik itersebut idihubungkan idengan igaris ilurus. iKurva ikalibrasi 
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iini idilakukan iuntuk imencari ipersamaan iregresi ilinier isehingga idapat idigunakan idalam 
ipencarian isuatu ikadar iyang iabsorbansinya isudah idiukur, ipersamaan iregresi ilinier iini 
imerupakan ihubungan iantara iseri ibaku iparasetamol idengan iabsorbansi iparasetamol. 
iBerdasarkan ikurva ipada igambar i2 idiatas iterlihat ibahwa ikurva ikalibrasi iyang iterbentuk 
imemiliki ipersamaan i iregresi ilinier iy i= i0,0082x i– i0,0139 idengan ikoefisien ikorelasi 
i𝑅!= i0,9906. iNilai ikoefisien ikorelasi iyang ididapatkan imerupakan ihubungan iantara 
ikonsentrasi iparasetamol idengan iabsorbansinya, inilai ikorelasi iyang ididapatkan iyaitu 
isesebesar i𝑅!= i0,9906 isudah itermasuk ibaik. iHal itersebut idinyatakan ibaik ikarena inilai 
ikorelasi iyang isangat ibaik iadalah i1 iyang imerupakan ikorelasi isempurna. 
Hasil iData iAbsorbansi iSampel iJamu iPegal  Linu 

Berdasarkan ihasil idata iabsorbansi ipada itiga isampel ijamu ipegal ilinu idapat idilihat 
ipada itabel i3 idibawah iini. 

Tabel i3. iData iAbsorbansi iSampel iJamu iPegal iLinu i 
Sampel iJamu i Absorbansi 

Sampel iA 0,385 
Sampel iB 1,123 
Sampel iC 0,470 

Hasil iabsorbansi ipada itiga isampel ijamu ipegal ilinu iyang ididapatkan iyaitu isampel 
iA i0,385, isampel iB i1,123, idan isampel iC i0,470. iAbsorbansi i itersebut ipada itiga isampel 
ijamu ipegal ilinu iyang ididapatkan idari ipengukuran ipanjang igelombang iparasetamol i255 
inm. iDiketahui iabsorbansi idari imasing-masing isampel iberbeda iyang imungkin 
idipengaruhi ioleh isuhu iruangan idan ikonsentrasi ilarutan, isemakin itinggi ikonsentrasi ipada 
ilarutan imaka iakan isemakin itinggi inilai iabsorbansi idari isampel. iKemudian idari imasing-
masing idata iabsorbansi itiga isampel ijamu ipegal ilinu itersebut idimasukkan ike irumus 
iregresi ilinier iy= iax i+ ib iuntuk idihitung ikadar iparasetamol idalam isampel, iyang 
ibertujuan iuntuk imengetahui ibesaran ikadar idalam isampel ijamu ipegal ilinu. 

Hasil iKadar iParasetamol i3 iSampel iJamu  Pegal iLinu 
Berdasarkan ihasil iperhitungan iterhadap itiga isampel ijamu ipegal ilinu ikadar 

iparasetamol idapat idilihat ipada itabel i4. 
Tabel i4. iKadar iParasetamol idalam iJamu iPegal iLinu i 

Sampel iJamu Kadar iparasetamol i(%) 
Sampel iA i 1,94 
Sampel iB i 5,54 
Sampel iC i 2,36 

Dari itabel idiatas imenunjukkan ibahwa iberdasarkan iperhitungan ikadar iparasetamol 
idari itiga isampel ijamu ipegal ilinu itersebut idiketahui ipositif imengandung iparasetamol. 
iKadar iparasetamol iyang ididapatkan iadalah isampel iA i1,94%, isampel iB i5,54%, idan 
isampel iC i2,36% idengan ikadar iparasetamol iyang itertinggi iadalah isampel iB iyaitu 
i5,54%. iPerbedaan ikadar iparasetamol iyang idiperoleh iterjadi ikarena iabsorbansi iyang 
ididapatkan ipada isetiap isampel iberbeda. iJamu iyang imengandung iparasetamol isangat 
iberbahaya ijika idikonsumsi imengingat ijamu iadalah ibahan ialam iyang idikonsumsi isecara 
irutin itanpa iadanya ipengawasan, ibahan ikimia iobat i(BKO) iyang iditambahkan ibaik 
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isengaja imaupun itidak idisengaja i ike idalam iobat itradisional idilarang imengandung ibahan 
ikimia isintetik iatau ihasil iisolasi iyang iberkhasiat isebagai iobat idan idilarang imengandung 
ibahan iyang itergolong iobat ikeras iatau inarkotika, iseperti iyang itertera ipada iPeraturan 
iMenteri iKesehatan iNo.246/Menkes/Per/V/1990 iBab iV ipasal i23.14 iParasetamol 
imerupakan ibahan ikimia iobat iyang isering iditambahkan ike idalam isediaan ijamu ipegal 
ilinu, idalam ipenggunaan iparasetamol iyang iberlebihan ipada ijamu ipegal ilinu idalam 
ijangka iwaktu ipanjang idapat imenyebabkan igangguan isistem ipencernaan, ikerusakan 
ifungsi ihati, igangguan ifungsi iginjal, iserta ireaksi ihipersensitivitas iberat iSteven iJohnson 
iSyndrom.15 

Kesimpulan 
 Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dengan menggunakan Spektrofotometri 

Uv-Vis, tiga isampel ijamu ipegal ilinu ipositif imengandung iparasetamol idengan ipanjang 
gelombang imaksimum iparasetamol 255inm. Kadar parasetamol dalam sampel ijamu ipegal 
linu adalah sampel iA 1,94%, sampel iB i5,54%, idan isampel iC i2,36%. Kadar iparasetamol 
yang ipaling itinggi iterdapat ipada isampel ijamu ipegal ilinu iB idengan ikonsentrasi i5,54%. 
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