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ABSTRAK

SARS-COV-2 merupakan virus penyebab COVID-19 yang mudah menginfeksi manusia dan
mudah menyebar. Virus ini memasuki sel yang terinfeksi melalui reseptor yang terletak di
permukaan sel yang disebut Angiotensin Converting Enzyme 2 (Receptor ACE2). WHO
mencatat ada empat varian COVID-19 yang harus diwaspadai, yakni Alpha, Beta, Gamma,
dan Delta. Pemulihan dari infeksi virus SARS COV-2 dapat dilakukan tanpa pengobatan
khusus, jika daya tahan tubuh seseorang kuat. Tanaman herbal yang berpotensi baik dalam
meningkatkan kekebalan tubuh, antioksidan, imunomodulator, antimikroba, dan antivirus
adalah jahe merah (Zingiber officinale), kunyit (Curcuma longa L.), temulawak (Curcuma
xanthorriza Roxb.), teh hijau (Camelia sinensis), dan jambu biji (Psidium guajava). Artikel ini
menekankan pada metabolit sekunder tanaman herbal sebagai terapi potensial dalam
pencegahan COVID-19 yang berkorelasi dengan reseptor ACE2 ataupun komponen varian
baru virus SARS-CoV-2. Kajian ini disusun dengan metode literasi studi pustaka secara
online. Dalam kajian ini, beberapa tumbuhan seperti jahe merah (Zingiber officinale), kunyit
(Curcuma longa L.), temulawak (Curcuma xanthorriza Roxb.), teh hijau (Camelia sinensis),
dan jambu biji (Psidium guajava) dikaji untuk melihat efek antioksidan, imunomodulator,
antimikroba, dan antivirus yang berpeluang untuk diteliti lebih lanjut.

Kata kunci: reseptor ACE2, SARS COV-2, tanaman herbal.

1. Pendahuluan

Akhir tahun 2019 menjadi awal mula munculnya varian baru coronavirus
yang dikenal dengan severe acute respiratory syndrome coronavirus-2 (SARS-Cov-
2) atau dikenal dengan sebutan COVID-19, vyang kehadirannya hampir
melumpuhkan seluruh dunia dan bahkan para ahli pun membutuhkan waktu yang
cukup lama untuk menganalisa sifat dari virus ini (Koentjoro et al, 2020).

COVID-19 adalah penyakit yang disebabkan oleh SARS-CoV-2 yang memiliki
sifat mudah menginfeksi manusia dan mudah menyebar hampir ke seluruh penjuru
dunia. Dalam perkembangannya COVID-19 memgalami mutasi gen. Virus corona
yang mengandung gen tidak bermutasi disebut dengan SARS-CoV-2 wild type,
sedangkan virus corona yang mengandung gen bermutasi disebut dengan SARS-
CoV-2 mutant (Parwanto, 2021).

COVID-19 pertama kali dideteksi di Wuhan, China yang menginfeksi
sejumlah pasien pada awal bulan desember 2019. Kebanyakan yang diinfeksi oleh
COVID-19 menyebabkan radang paru-paru pada pasien. Masuk pada awal tahun
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2020 otoritas China mengumumkan bahwa munculnya virus corona dengan
varian baru. Dari perkembangan COVID-19 yang begitu pesat WHO menetapkan
bahwa wabah COVID-19 sebagai pandemi dunia dan meminta semua komunitas
dunia untuk bersama-sama ikut serta dalam mengatasi penyebaran wabah COVID-
19 ini (Supriyatna et al, 2020). Terdapat penelitian yang menyebutkan bahwa
SARS-Cov-2 memasuki sel yang diinfeksinya melalui suatu reseptor yang terdapat
pada permukaan sel yang disebut dengan Angiotensin Converting Enzyme 2 (ACE2).
Reseptor ACE2 merupakan enzim yang berada pada permukaan luar (membran)
sel-sel yang menempel pada organ seperti paru-paru, jantung, ginjal, dan usus
(Ikawati, 2020). Saat ini telah diketahui bahwa virus ini menggunakan
Angiotensinconverting Enzyme 2 (ACE2) sebagai reseptor untuk menginfeksi
manusia (Guo et al, 2020). Virus corona dibantu oleh S (spike) protein untuk
berikatan dengan ACE2 pada sel inang manusia dan memulai siklus hidupnya
dengan bantuan Main Protease (MPro) dalam proses replikasinya (Ahkam et al,
2020).

Dengan bantuan protein S pada permukaan, SARS-Co-V menancap pada
reseptor ACE-2 yang terdapat pada permukaan paru dan kemudian menginfeksi
sel-sel dalam paru-paru. Pada orang yang mempunyai sistem imun yang baik,
maka infeksi virus ini akan menimbulkan gejala ringan bahkan tanpa respons.
Namun bagi orang yang mempunyai sistem imun yang rendah virus ini bisa
menyebabkan infeksi yang parah. Hal ini dikarenakan virus dapat berkembang
dengan mudah di paru-paru dan bisa memicu beragam komplikasi, terutama bagi
individu perokok, atau yang sudah berusia lanjut dan mempunyai riwayat penyakit
diabetes mellitus, tekanan darah tinggi atau penyakit berat lainnya. Ketika SARS
CoV-2 memasuki tubuh, sel-sel darah putih akan merespons dengan memproduksi
sitokin. Sitokin adalah protein yang dihasilkan sistem kekebalan tubuh untuk
melakukan berbagai fungsi penting dalam penanda sinyal sel. Sitokin tersebut lalu
bergerak menuju jaringan yang terinfeksi dan berikatan dengan reseptor sel
tersebut untuk memicu reaksi peradangan. Pada kasus covid ini sitokin bergerak
menuju jaringan paru-paru untuk melindunginya dari serangan SARS-CoV-2
(Mulyati, 2020).

Salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk membangun kekebalan tubuh
(sistem imun) adalah dengan menjaga asupan gizi dalam makanan, terutama yang
mengandung vitamin, mineral, dan antioksidan (Siswanto & Ernawati, 2013; Thaha,
2010). Vitamin, mineral dan antioksidan yang dibutuhkan dapat diperoleh melalui
makanan yang bersumber dari hewan maupun tanaman. Dewasa ini, tanaman telah
menjadi sumber utama obat-obatan pada bidang kesehatan karena adanya
bahaya/efek samping penggunaan obat kimia sintetik. (Oladunmoye & Kahinde,
2011). Untuk itu ulasan artikel ini menekankan pada potensi tanaman herbal
sebagai obat yang berpotensi dalam pencegahan penyebaran COVID-19 baik yang
memiliki kemampuan sebagai imun booster, antioksidan, imunomodulator,
antimikroba, antivirus dan berkorelasi dengan ACE2 ataupun komponen varian baru
virus SARS-CoV-2.
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2. Metode

Metode yang digunakan dalam penulisan artikel ini adalah dengan metode
literature review melalui studi pustaka secara online. Pustaka dikaji dengan literatur
artikel penelitian maupun artikel review yang dipublikasikan selama tahun 2005
sampai 2021, dengan 70% sumber dari lima tahun terakhir. Penulis melakukan
pencarian artikel melalui Google Scholar dan textbook menggunakan kata kunci
“"SARS-CoV-2", “"Reseptor ACE2”, dan “tanaman herbal”. Artikel yang dipilih berupa
jurnal penelitian, jurnal riview yang terfokus pada COVID19, SARS-COV-2, reseptor
ACE2, variasi baru SARS-COV-2, serta potensi tanaman herbal. Pencarian literatur
dibatasi pada publikasi jurnal bereputasi. Total 34 artikel yang dimasukkan ke
dalam review ini.

3. Hasil dan Pembahasan
INFEKSI AWAL RECEPTOR ACE2

Angiotensin converting enzyme 2 (ACE 2) merupakan protein membran
integral tipe I yang diekspresikan pada paru-paru dengan jumlah yang banyak.
Reseptor ACE 2 yang merupakan mono-karboksipeptidase dengan kemampuan
menghidrolisis angiotensin II diidentifikasi menjadi reseptor fungsional untuk SARS-
CoV dan HCoV-NL63. ACE 2 memiliki peran penting dalam transmisi SARS-CoV
dengan dibuktikan dengan beberapa alasan yaitu ACE 2 diekspresikan pada
sebagian besar target sel SARS-CoV yaitu pneumosit tipe 2, ekspresi ACE 2 secara
in vitro dikaitkan dengan kepekaan masuknya virus yang dikontrol oleh protein S,
serta tikus dengan ekspresi ACE 2 yang rendah memiliki resiko yang rendah untuk
terinfeksi SARS-CoV (Dharmayanti et al, 2020).
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Gambar 1. Mekanisme perlekatan virus pada reseptor ACE-2 (BKPKPRI, 2020)
ACE2 diekspresikan dan diaktifkan hampir pada semua jaringan tubuh
manusia. Ekspresi tertinggi dari ACE2 diamati pada saluran pernafasan (paru-paru),
saluran pencernaan dan jantung. ACE2 memiliki kemiripan urutan basa nukleotida
sebesar 42% dengan angiotensin converting enzyme (ACE). Hal ini menyebabkan
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ACE dan ACE2 memiliki karakter protein yang homolog, tetapi keduanya memiliki
perbedaan spesifisitas substrat. Kemiripan urutan basa nukleotida pada sisi katalitik
ACE dan ACE2 adalah 61%. ACE2 berfungsi sebagai karboksipeptidase, membelah
residu hidrofobik/basa tunggal dari terminal-C substratnya. ACE2 secara efisien
menghidrolisis vasokonstriktor poten angiotensin II menjadi angiotensin (1-7).
ACE2 tidak banyak ditemukan dalam sirkulasi darah, tetapi enzim ini banyak
diekspresikan pada membrane sel epitel paru-paru dan pencernaan, dimana
wilayah tersebut merupakan jalur utama masuknya virus ke dalam tubuh manusia.
Mekanisme penghambatan kerja ACE2 atau penekanan ekspresi enzim ini menjadi
salah satu target dalam pengendaliannya (Koentjoro et al, 2020).

Invasi SARS-CoV-2 ke dalam sel inang dimulai oleh perlekatan glikoprotein
spike pada reseptor angiotensin-converting enzyme (ACE2) dengan bantuan enzim
transmembrane protease serine 2 (TMPRSS2) (Hoffmann, 2020; Magrone, 2020),
yang dilanjutkan dengan fusi membran. RNA virus kemudian dilepaskan ke dalam
sitoplasma sel inang dan replikasi material genetik dimulai. RNA yang sudah
diperbanyak bersama dengan protein E dan N membentuk vesikel yang
mengandung virion, menembus membran dan akhirnya keluar dari sel inang yang
selanjutnya menginfeksi sel lain dan mengulangi siklus replikasi diatas (Black et al.,
2015; Tortora et al., 2016).

Dilihat dari sistem renin-angiotensin-aldosterone, angiotensin II (ANG II)
mempunyai efek meningkatkan tekanan darah dan inflamasi serta meningkatkan
kerusakan jaringan dan lapisan pembuluh darah. ACE2 berfungsi menghambat
kerja ANG II dengan cara mengubah ANG II menjadi molekul lain yang
memberikan efek berlawanan. Ketika SARS-CoV-2 berikatan dengan reseptor ACE2,
hal ini menghambat fungsi normal ACE2 dalam meregulasi ANG II, akibatnya ANG
IT akan tersedia bebas untuk selanjutnya merusak jaringan (Ikawaty, 2020).

Tabel 1. Distribusi Reseptor ACE2 pada Jaringan/Organ Tubuh Manusia (Bourgonje
et al., 2020)

No. Organ/Jaringan Lokasi Intensitas ekspresi

receptor ACE2
1. Paru-paru Sel epitel bronkial, alveolus Tinggi
2. Saluran cerna Sel epitel esophageal, ileum, Tinggi
jejenum, duodenum, kolon
3. Jantung dan Sel endotel pembuluh darah, Tinggi
pembuluh darah miokardium
4, Organ berotot polos Sel otot polos Tinggi
5. Ginjal Sel tubulus proximal, Tinggi
sel epitel parietal, podosit Rendah
6. Kulit Lapisan epidermis Tinggi
7. Mulut, hidung Lapisan mukosa Tinggi
8. Lemak Visceral adiposa Tinggi
9. Hati Duktus bilier Tinggi

133



#, _I_ Prosiding SINTESA
‘}";" SIN ESA Volume 4 tahun 2021 | Z‘O-SIlS;’]ngSM-0840

10. Plasenta Tali pusat, placental villi pada Tinggi
syncytiotrophoblast,
cytotrophoblast, endotel
pembuluh darah, sel otot polos,
trophoblast dan sel desidual.

11. Otak Neuron, sel glia, endotel Tinggi
pembuluh darah serebral

VARIAN BARU SARS COV-2

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mencatat terdapat empat varian
COVID-19 yang patut untuk diwaspadai yaitu Alpha, Beta, Gamma, dan Delta. Dari
varian tersebut WHO menyebutkan bahwa varian tersebut disebut dengan istilah
Variants of Concern (VOC). Berikut merupakan jenis-jenis varian COVID-19 yang
telah dicatat oleh WHO yang berikan nama oleh sejumlah peneliti sains di WHO
Virus Evolution Working Group, WHO COVID-19 reference labotary network,
GISAID, Nextstrain, Pango, dan beberapa ahli lainnya dari sejumlah negara antara
lain sebagai berikut (Pakpahan et al, 2021):

1. Varian Alpha

Varian Alpha merupakan jenis varian yang ditemukan pertama kali di Inggris
pada tahun 2020. Varian alpha memiliki tingkat penyebaran atau penularan 50%
dari COVID sebelumnya. Varian alpha memiliki potensi yang besar dalam
menimbulkan gejala berat yang mengakibatkan pasien harus dirawat inap di rumah
sakit.

2. Varian Beta

Varian Beta pertama kali terdeteksi pada Mei 2020 di afrika Selatan, lebih
awal dari varian Alpha. Varian Beta memiliki mutasi N501Y yang meningkatkan
resiko penularan virus ini. Varian Beta telah tersebar lebih dari 80 negara di dunia.

3. Varian Gamma

Varian Gamma pertama kali terdeteksi di Brazil pada bulan November 2020.
Sejak Juni 2021, varian Gamma dikonfirmasi telah menyebar ke 62 negara dan
juga masih terus bermutasi. Namun, gejala yang muncul dari varian Gamma cukup
serupa dengan gejala yang ditimbulkan oleh varian lainnya seperti demam,
anosmia, kelelahan, batuk, dan nyeri otot.

4. Varian Delta

Varian Delta diidentifikasi pertama kali pada Desember 2020 dan telah
menjadi varian dengan kasus terbanyak di India dan Inggris. Varian ini menyebar
dengan sangat cepat dan dinyatakan WHO sebagai mutasi virus COVID-19 yang
paling kuat. Varian Delta memiliki kemampuan menyebar sekitar 50% lebih cepat
dari varian Alpha dan 50% lebih berbahaya dari mutase virus COVID-19 awal.
Varian Delta merupaka jenis mutase COVID-19 yang menyebabkan lonjakan tinggi
kasus COVID-19 di bulan Juli 2021.

Selain istilah VOC, WHO juga menyebutkan istilah lain untuk variant baru
COVID-19 vyaitu Variants of Interest (VOI). Varian ini terdiri dari varian Eta, Iota,
Kappa, dan Lambda. Varian ini memiliki kemungkinan faktor potensial bahaya yang
signifikan, yang terkait dengan persebaran virus yang dapat berpengaruh terhadap
kasus kenaikan angka COVID-19 di masa depan (Pakpahan et al, 2021).
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1. Varian Eta
Varian Eta pertama kali diidentifikasi pada Desember 2020, yang merupakan
mutase dari genetika baru COVID-19. Varian Eta telah menyebar ke lebih dari 70
negara. Namun, virus ini belum dinyatakan lebih menular dan lebih berbahaya dari
varian delta. Gejala dari virus ini masih serupa dengan varian lainnya.
2. Varian Iota
Varian Iota pertama kali teridentikasi pada Desember 2020. Varian Iota
banyak tersebar di negara Amerika Serikat dan telah menyebar di 48 negara
bagian serta 18 negara lainnya. Gejala varian Iota hampir mirip dengan varian
lainnya.
3. Varian Kappa
Varian Kappa terdeteksi keberadaannya pada Juli 2021 yang telah tersebar
di 27 negara dan menyebabkan meningkatnya kasus COVID-19 di beberapa negara
seperti Italia. Indonesia juga menjadi salah satu negara yang teridentifikasi varian
Kappa, khususnya di DKI Jakarta dan Sumatera Selatan.
4. Varian Lambda
Varian Lambda ditemukan pertama kali pada tahun 2020 di Peru, Varian
Lambda telah tersebar di 29 negara, terutama di kawasa Amerika Selatan. Namun
WHO telah mengklaim bahwa vaksinasi tetap menjadi upaya yang efektif dalam
mencegah penyebaran COVID-19 varian Lambda.

POTENSI HERBAL DALAM MENCEGAH PENULARAN SARS COV-2

Herbal merupakan tanaman yang memiliki khasiat obat dan digunakan
sebagai obat dalam penyembuhan maupun pencegahan penyakit. Herbal
mengandung bioaktif yang berfungsi mengobati penyakit tertentu atau
mengandung efek re-sultan/sinergi dari berbagai zat yang berfungsi mengobati
(Mahendra, 2005). Studi pustaka tentang tanaman herbal dalam pencegahan
maupun penanganan COVID-19 telah banyak dilakukan. Berikut beberapa jurnal
tentang potensi herbal untuk penanganan COVID-19.

Tabel 2. Potensi Tanaman Herbal dalam Penanganan COVID-19 (Lilyawati et al.,
2019)

No. Penulis dan tahun terbit Judul jurnal

1. Nugraha, et al (2020) Traditional Herbal Medicine Candidates as
Complementary Treatments for COVID-19: A
Review of Their Mechanisms, Pros and Cons

2. Hartanti, et al (2020) The Potential Roles of Jamu For Covid-19: A
Learn from The Traditional Chinese Medicine

3. Randeepraj, et al (2020) Herb/Traditional Medicine Used in Covid -19

4, Zhang, Li, et al (2020) Herbal plants coordinate COVID-19 in multiple
dimensions An insight analysis for clinically
applied
remedies
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5. Li, Wang and Ren (2020) Antivira Mechanism of Candidate Chemical
Medicines and traditional Chinese Medicines for
Sars-Cov-2 Infection

6. Ang, Lee, et al (2020) Herbal Medicine and Pattern Identification for
Treating Covid-19: a rapid review of guidelines

7. Shahrajabian, et al (2020) Chinese Herbal Medicine for SARS and SARS-
Cov-2 treatment and prevention, encouraging
using herbal medicine for Covid-19 outbreak

8. Luo, et al (2020) The add-on effect of Chinese herbal medicine
on COVID-19: A systematic review and meta-
analysis

9. Yang, et al (2020) Traditional Chinese Medicine in the Treatment

of Patients Infected with 2019- New
Coronavirus (SARS-CoV-2): A Review and
Perspective

10. Tong, et al (2020) The Potential Insight of Traditional Chinese
Medicine on Treatment of Covid-19

Kemenkes menyatakan bahwa pemulihan dari infeksi virus SARS COV-2
dapat dilakukan tanpa perawatan khusus, jika sistem imun seseorang kuat, karena
virus bersifat self medication (Syahrir et al, 2020). Sistem imun merupakan
mekanisme pertahanan tubuh yang akan melindungi tubuh dari infeksi bakteri,
virus, hingga parasite, serta mengeliminasi zat asing lain dari tubuh (Aripin, 2019).
Untuk itu pada masa ini sangat penting bagi masyarakat untuk menjaga sistem
imun agar tetap kuat untuk menjaga tubuh dari infeksi virus (Susilo et al, 2020).
Tanaman herbal memiliki potensi yang baik dalam imun booster, antioksidan,
imunomodulator, s antimikroba, serta antivirus Tanaman tersebut antara lain: jahe
merah (Zingiber officinale), kunyit (Curcuma longa L.), temulawak (Curcuma
xanthorriza Roxb), teh hijau (Camelia sinensis), dan jambu biji (Psidium guajava).
(Dewi & Riyandari, 2020).

A. Jahe Merah (Zingiber officinale)

Jahe merupakan salah satu tanaman rempah di Indonesia yang cukup
popular dimanfaatkan sebagai obat tradisional. Jahe memiliki rasa pedas yang khas,
sehingga cukup sering dimanfaatkan menjadi minuman untuk menghangatkan
badan. Dewasa ini, selain jahe putih yang umumnya dikonsumsi masyarakat,
ternyata terdapat jenis jahe lain yang memiliki khasiat lebih banyak dan rasa pedas
yang lebih kuat, yakni jahe merah. Senyawa-senyawa dalam jahe merah dilaporkan
memiliki khasiat sebagai antibakteri, antioksidan, antiinflamasi, analgesic, diuretic,
antijamur, antikanker, dan antivirus (Kaushik et al, 2020; Ukeh et al, 2009).
Berdasarkan studi komputasional dilaporkan bahwa senyawa-senyawa dalam jahe
merah memiliki kemampuan untuk menghambat infeksi dari virus termasuk virus
SARS CoV-2, ACE2 reseptor pada sel manusia. Sehingga jahe merah diprediksi
mampu menghambat proses infeksi dari virus SARS-CoV-2 pada sel inang manusia
dan diprediksi dapat dijadikan minuman obat oral yang baik. Di Sudan,
masyarakatnya mulai mengkonsumsi minuman jahe sebagai salah satu upaya
mencegah COVID-19, dengan cara melarutkan 12gram bubuk jahe merah dalam
250 ml air hangat tiga kali sehari (Magzoub, 2020).
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B. Kunyit (Curcuma longa L.) dan Temulawak (Curcuma xanthorriza Roxb)

Kunyit atau kunir dan temulawak merupakan tanaman rempah yang popular
di Indonesia sebagai bahan obat atau jamu. Kunyit memiliki kandungan senyawa
yang berfungsi sebagai antioksidan, antiinflamasi, antitumor, antivirus dan juga
menguatkan sistem imun. Begitupula dengan temulawak mengandung minyak atsiri
dan senyawa kurkuminoid dalam rimpangnya yang berkhasiat sebagai antibakteria,
antikanker. Telah dilaporkan bahwa senyawasenyawa kurkumin memiliki aktivitas
antivirus yang dapat melawan berbagai macam virus seperti virus hepatitis,
influenza, zika, chikungunya, HIV, herpes, dan human papillomavirus. Studi
mengenai dosis oral kurkumin 150mg/kg BB pada hewan coba miokard fibrosis
menyebabkan peningkatan ekspresi dari ACE2.COVID-19 agar tidak melebihi dosis
(Jena et al, 2020).

C. Teh Hijau (Camelia sinensis)

Teh hijau merupakan jenis teh yang memiliki potensi farmakologi antara lain
sebagai antikanker, imunodulator, antivirus, antibakteri, antioksidan dan
antiinflamasi (Fitriansyah et al, 2016). Kandungan epigallocatechin gallate pada teh
hijau disinyalir mampu meningkatkan sistem imun tubuh (Wiratno, 2009). Teh
hijau mengandung senyawa flavonoid seperti flavonol, flavones, flavanol, isoflavone,
antosianin, dan catechin (Anindita, 2012). Selain itu teh hijau juga mengandung
minyak esensial, tannin, kafein, vitamin dan pigmen seperti klorofil dan karotenoid
(Kusmita et al, 2015).

D. Jambu Biji (Psidium guajava)

Jambu biji merupakan salah satu buah lokal yang banyak digemari oleh
masyarakat Indonesia. Jambu biji memang telah diketahui memiliki banyak
manfaat. Tidak hanya buahnya yang lezat untuk dikonsumsi, tetapi bagian lain dari
jambu biji memiliki banyak khasiat. Sebagai pengobatan herbal oleh masyarakat
Indonesia. Daun jambu memiliki banyak kandungan senyawa bioaktif seperti asam
galat, katekin, epikatekin, rutin, naringenin, dan kaemferol. Selain itu, daun jambu
biji juga mengandung senyawa-senyawa fenolik, isoflavonoid, kuersetin, seskui-
terpenoid, dan kuersetin glikosida (Barbalho et al, 2012). Beberapa hasil penelitian
telah membuktikan bahwa daun jambu biji memiliki berbagai aktivitas
farmakologi, antara lain sebagai analgesik, antiinflamasi, antimikroba, hepato-
protektif, antikanker, anti-hiperglikemik dan antioksidan. Studi molecular docking
oleh Tallei et al, (2020) menunjukkan bahwa senyawa kaemferol dan kuersetin
dapat menjadi kandidat senyawa sebagai inhibitor Mpro dan glikoprotein spike
(protein S). Selain itu, senyawa kuersetin dan kaemferol dapat berperan sebagai
inhibitor non-kompetitif 3CLPro dan Plpro. Berdasarkan studi tersebut, daun jambu
biji diprediksi dapat menjadi salah satu tanaman yang dapat menghambat infeksi
COVID-19 karena mengandung kedua senyawa tersebut.

5. Simpulan

SARS COV-2 memiliki banyak varian yang menjadi penyebab penyakit
Covid-19 dengan menggunakan Angiotensinconverting Enzyme 2 (ACE2) sebagai
reseptor untuk menginfeksi sel-sel pada paru-paru manusia. Peningkatan sistem
imum menjadi hal yang penting untuk diperhatikan yang dapat dilakukan dengan
memanfaatkan potensi obat herbal dalam pencegahan serta penanganannya.
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