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ABSTRAK

Kecipir merupakan salah satu jenis tanaman yang digunakan sebagai obat tradisional. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui efektivitas infusa daun kecipir (Psophocarpus tetragonolobus(L.)DC) terhadap
tikus putih (Rattus norvegicus) model malaria. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah
Rancangan Acak Lengkap (RAL) dengan 4 kelompok perlakuan dan 3 ulangan yang terdiri dari kelompok
kontrol tanpa diberi infusa (P1), kelompok yang diberi infusa konsentrasi: 31,25 mg/mL (P2), 62.5
mg/mL(P3), dan 125 mg/mL (P4). Penelitian ini menggunakan 20 ekor tikus jantan, dimana5 ekor
diantaranya sebagai tikus donor.Tikus donordiinfeksi Plasmodium bergheidan dibiarkan sampai persen
parasitemia mencapai >20%. Kemudian 4 kelompok tikus model diinfeksikan dengan Plasmodium berghei.
Pengamatan dilakukan selama 7 hari, mulai hari ke-0 (sebelum perlakuan), 4 hari selama perlakuan dan 2
hari setelah perlakuan. Persen parasitemia dihitung mulai dari hari sebelum pemberian infusa daun kecipir
(IDK) sampai hari ke-7. Hasil penelitian ini menunjukan bahwa IDK dapat menghambat pertumbuhan
parasit dengan cara menurunkan tingkat parasitemia seiring dengan peningkatan konsentrasi, yakni (P2)
sebesar 73,78%; (P3) sebesar 89,33%; dan (P4) sebesar 93.69%. Dapat disimpulkan bahwa IDK berpotensi
dalam menghambat pertumbuhan Plasmodium berghei tikus putih model malaria dengan konsentrasi
efektif yaitu 31,25 mg/mL.

Kata Kunci: Kecipir (Psophocarpus tetragonolobus L.), Infusa, Flavonoid, Plasmodium berghei,
Parasitemia

PENDAHULUAN
Malaria merupakan penyakit yang disebabkan oleh parasit Plasmodium yang ditularkan melalui

nyamuk Anopheles. Plasmodium sp. sebagai parasit malaria mempunyai lingkaran hidup yang kompleks
di dalam tubuh inangnya, dimulai dari masuknya sporozoit lewat gigitan nyamuk diikuti dengan
pertumbuhan parasit di dalam sel hati. Dengan selesainya siklus parasit dalam hati akan terbentuk banyak
merozoit yang akan menginvasi sel darah merah. Kehidupan Plasmodium di dalam sel darah merah ini
merupakan stadium yang bertanggung jawab atas timbulnya berbagai kelainan klinis, patalogis, maupun
imunologis pada tubuh penderitanya [1]. Plasmodium berghei adalah hemoprotozoa yang menyebabkan
malaria pada rodensia [2], terutama rodensia kecil. Plasmodium berghei banyak digunakan dalam
penelitian pengembangan biologi. Secara molekuler Plasmodium berghei memiliki kemiripan sifat dengan
golongan Plasmodium yang menginfeksi manusia. Dengan tersedianya teknologi pembiakan secara in vitro
dan pemurnian pada tahapan siklus hidup, pengetahuan pada susunan genom dan pengaturannya, maka
berbagai model penelitian kemungkinan dapat dilakukan termasuk manipulasi pada hospes sehingga dapat
dipelajari perubahan imunologis yang terjadi selama infeksi malaria [3].

Hingga kini malaria masih menjadi masalah kesehatan masyarakat, terutama di negara tropis,
termasuk di Indonesia. Menurut WHO sekitar 3,2 miliar orang berisiko penyakit malaria di 97 negara pada
tahun 2013 dan kasus kejadian penyakit diperkirakan sebesar 198 juta kasus (kisaran:124,000,000-
283,000,000) [4]. Insiden malaria di Indonesia berada pada posisi tertinggi ketiga. Berdasarkan nilai
Annual Parasite Incidence (API), sekitar 17% penduduk Indonesia bertempat tinggal di daerah high
transmission malaria (APl > 5 %0) dan 44 % di daerah low transmission malaria (APl <5 %0). Angka
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kasus positif malaria pada tahun 2012 mencapai 417.819 kasus, namun pada tahun 2013 angka kasus
tersebut menurun menjadi 343.527 kasus [5]. Wilayah Indonesia bagian timur termasuk dalam stratifikasi
malaria tinggi dengan persentase angka kasus terbesar yakni sekitar 70% [6] [7] dan Maluku merupakan
salah satu provinsi yang mempunyai prevalensi tinggi yaitu 10,7% [8].

Masalah resistensi menjadi salah satu penyebab tingginya kasus malaria. Meluasnya resistensi
Plasmodium sebagai penyebab malaria terhadap obat antimalaria makin mempersulit pemberantasan
malaria [9] [10], dan di masa mendatang diperlukan obat-obatan yang lebih mahal. Seiring dengan belum
berhasilnya upaya untuk menemukan vaksin malaria yang ideal, maka aktivitas riset yang bertujuan untuk
penemuan obat baru tetap menjadi sarana utama [11] [12] [13], termasuk riset berbasis pengetahuan serta
pengobatan tradisional yang menggunakan bahan alami. Salah satunya adalah dengan menggunakan bahan
ramuan berupa bahan tanaman sebagai obat tradisional. Penggunaan tanaman atau bagian tanaman untuk
obat malaria sudah dikenal dan digunakan sejak ribuan tahun lalu dan sampai sekarang masih terus
dikembangkan, karena menghasilkan efek yang cukup baik.

Berdasarkan pengalaman empiris, masyarakat pada salah satu daerah di Maluku menggunakan daun
kecipir sebagai bahan obat tradisional. Sejak 1975, kecipir ternyata telah diprediksiakan sangat menjanjikan
di masa depan sebagai bahan hayati bernilai ekonomi tinggi dan memiliki segudang manfaat, termasuk
sebagai obat herbal. Kecipir adalah tumbuhan merambat anggota suku Fabaceae (Leguminosae). Kecipir
juga merupakan tanaman tahunan yang tumbuh cepat dengan batang rambat mencapai panjang 2-4 m.
Semua bagian tanaman kecipir (kecuali batang), yakni daun, bunga, polong muda, biji (segar maupun
kering) dan umbi, dapat dikonsumsi. Oleh karena itu, kalangan ilmuwan menyebut tanaman ini sebagai
supermarket on the stalk [14].

Kecipir mengandung beberapa senyawa aktif yang berpotensi sebagai obat tradisional. Dari hasil
ujifitokimia ternyata buah kecipir mengandung flavonoid, saponin, polifenol, steroid dan terpenoid [15].
Selanjutnya menurut [16], senyawa aktiftanaman kecipirterutama daun dan biji kecipir mengandung
saponin, flavonoid dan tanin. Kandungan ini mirip juga dengan kandungan senyawa aktif yang terdapat
pada tanaman-tanaman yang digunakan untuk mengobati malaria. Selain itu, kecipir juga mengandung
berbagai mineral-mineral penting seperti kalsium, zink, sodium, potassium, magnesium, fosfor, dan besi
[14] [17].

Pemanfaatan tanaman obat secara tradisional bisa dalam bentuk rebusan, namun di satu sisi cara
rebusan dapat juga mempengaruhi kandungan zat aktif atau zat tertentu dalam tumbuhan dapat mengalami
kerusakan akibat perebusan dengan suhu yang tinggi . Cara lain yang dapat digunakan untuk mendapatkan
ekstrak air dari tanaman dengan suhu tertentu dengan cara dan peralatan yang lebih mudah yaitu teknik
infusa [18].

METODE
Rancangan Penelitian

Penelitian ini menggunakan Rancangan Acak Lengkap (RAL) dengan 4 perlakuan dan 3 ulangan.
Penelitian ini menggunakan 20 ekor tikus yang terdiri, Kelompok kontrol (P1) dan Kelompok yang diberi
Infusa Daun Kecipir (IDK) dengankonsentrasi 31,25 mg/mL (P2); Kelompok IDK konsentrasi 62,5 mg/mL
(P3);dan Kelompok IDK konsentrasi 125 mg/mL (P4).

Alat dan Bahan

Alat yang digunakan dalam penelitian,yakni: kandang tikus dengan ukuran PxXLXT =40 x 30 x 15
cm,neraca analitik, kompor, panci infusa, mikroskop elektron, handcounter, lemari pendingin, tabung
EDTA, syringe, gelas ukur, erlenmeyer, kaca objek, slide gores, sonde lambung, sendok pengaduk, sendok
sudip, pipet volum, thermometer, dan kamera digital.

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini, yakni daun kecipir, hewan coba berupa tikus putih (Rattus
norvegicus) jantan, biakan Plasmodoium berghei, pewarna giemsa, metanol, minyak emersi, alcohol,
ketamine, aquades, pakan tikus putih, kertas saring, dan tissue.
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Prosedur Kerja

Proses inokulasi penginfeksian pada tikus donor. Plasmodium berghei diinfeksikan secara
intraperitoneal (i.p) sebanyak 10’ parasit dalam 0,2 ml darah per ekor tikus, pada 5 ekor tikus donor.
Setelah 4-5 hari, tikus yang diinfeksi diambil darah perifer setiap hari dengan cara memotong ujung ekor,
kemudian dibuat preparatulas dan selanjutnya diperiksa angka parasitemianya dengan mikroskop. Bila
didapat angka parasitemia >20%, maka dilakukan pengambilan darah dari jantung menggunakan syringe
setelah terlebih dahulu tikus dibius dengan ketamine. Darah yang diperoleh dari jantung ditampung dalam
tabung yang mengandung antikoagulan EDTA. Semua darah tersebut dicampur dan dilakukan pengenceran
dengan Buffer Salin Phospat (PBS) lalu diinfeksikan ke hewan uji. Tiap tikus disuntikkan secara ip 0,1 ml
[19] [20].

Pembuatan infusa daun kecipir. Daun yang sudah dirajang halus kemudian dikeringanginkan. Daun
kering ditimbang sebanyak 25 gram, kemudian dimasukan pada wadah infusa (wadah 1) dan ditambahkan
aquades sebanyak 100 ml. Setelah itu masukan air secukupnya pada wadah 2. Kemudian letakan wadah 1
ke dalam wadah 2 dan diletakan diatas kompor. Didihkan hingga mencapai 90°C dan dipertahankan hingga
15 menit. Infusa daun kecipir dibiarkan dingin kemudian disaring menggunakan kain flanel. Dengan
demikian konsentrasi awal diambil dari 25% yaitu 25 gram kecipir dalam 100 ml air pada wadah 1 maka
dapat konstrasi awal adalah 250 mg/mL. Selanjutnya dilakukan pengenceran bertingkat menjadi 125
mg/mL; 62,5mg/mL; 31,25mg/mL.

Pemberian infusa daun kecipir pada tikus model. Infusa daun kecipir (IDK) diberikan satu kali
sehari setelah tikus diinfeksi secara peroral dengan menggunakan sonde lambung selama 4 hari berturut-
turut. Pengamatan tingkat parasitemia dilakukan sampai hari ke 6 yaitu pengamatan hari ke-0 (DO),
pengamatan hari ke-1 (D1); hari ke-2 (D2); hari ke-3 (D3); dan hari ke-4 (D4), dan 2 hari sesudah
pemberian IDK vyaitu hari ke-5 (D5); dan hari ke-6 (D6).

ANALISA DATA
Data pertumbuhan parasitemia dan penghambatan parasitemia oleh infusa daun kecipir diamati selama

7 hari. Data yang diperoleh dianalisis menggunakan ANOVA dengan tingkat kepercayaan 95%. Apabila
terdapat perbedaan nyata maka akan dilanjutkan dengan uji BNT untuk mengetahui perbedaan masing-
masing perlakuan serta analisis probit untuk dapat menentukan nilai dari ED50.

HASIL & PEMBAHASAN
Hasil penelitian dapat dijelaskan berdasarkan terjadinya pertumbuhan parasit, penghambatan parasit,
rata-rata persen parasitemia pasca terapi Infusa daun Kecipir (IDK).
1. Pertumbuhan Parasit
Terapi infusa daun kecipir (IDK) dapat menurunkan pertumbuhan pasarasit secara signifikan
(p<0,05) dibanding dengan kelompok kontrol (P1).Semakin tinggi konsentrasi ekstrak yang diberikan
semakin tinggi respons yang terjadi dalam menurunkan pertumbuhan parasitemia. Namun secara
statistik,tidak terdapat perbedaan yang signifikan antar P2, P3, dan P4.
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Gambar 1. Pengaruh konsentrasi IDK Terhadap Rata-rata Pertumbuhan Parasit
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Secara umum kelompok yang diberi perlakuan dengan infusa daun kecipir (IDK) rata-rata
pertumbuhan parasitnya lebih rendah jika dibandingkan dengan kelompok kontrol. Pertumbuhan parasit
yang paling rendah terjadi pada kelompok konsentrasi 125mg/mL infusa sebesar 0,042%, sedangkan
pertumbuhan parasit yang paling besar adalah pada kelompok kontrol sebesar 0,665%. Hasil uji
pengaruh antar kelompok dengan tingkat kepercayaan 95% menunjukkan bahwa IDK dapat menekan
pertumbuhan Plasmodium berghei.

2. Penghambatan Parasit

Pemberian IDK berpengaruh secara signifikan (p<0,05) terhadap penghambatan pertumbuhan
Plasmodium berghei. Secara umum IDK yang diberi pada semua kelompok P2, P3, dan P4, mampu
menghambat pertumbuhan Plasmodium berghei, dan penghambatan terbesar yakni 93,69% terjadi pada
konsentrasi 125 mg/mL (P4). Selanjutnya pada konsentrasi 62,5mg/mL (P3) terjadi penghambatan
sebesar 89,33% dan pada konsentrasi 31,25 mg/mL (P2) terjadi penghambatan sebesar 82,26%.
Sementara untuk kelompok kontrol (P1) tidak terdapat penghambatan pertumbuhan Plasmodium
berghei.
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Gambar 2. Pengaruh Konsentrasi IDK terhadap Penghambatan Pertumbuhan Plasmodium berghei

3. Rata-rata Persentase Parasitemia Tikus Model Yang Diterapi IDK dengan Konsentrasi Berbeda
Rata-rata persentase parasitemia Plasmodium berghei pada tikus model yang tidak diterapi IDK
atau kelompokkontrol (P1), dan pada tikus malaria yang diterapi IDK konsentrasi 31,5mg/mL(P2);
konsentrasi 62,5mg/mL (P3); konsentrasi 125mg/mL (P4), mulai dari hari ke-0 (Do) sampai hari ke-4
(D4) dan Hari ke-5 (D5) sampai hari ke-6 (D), dapat dilihat pada pada tabel berikut ini:

Tabel 1. Rata-rata Persentase Parasitemia pada Tikus Model yang Diberi Infusa Daun Kecipir (IDK)

Hari Konsentrasi Infusa

Pengukuran Daun Kecipir (Psophocarpus tetragonolobus L.)

Parasitemia P1 P2 P3 P4 X+SD
Dy 2.24 2.14 1.97 2.24 2,15+0,15%
D, 2.60 3.06 3.26 251 2,85+0,55°
D, 3.32 3.54 3.59 2.78 3,31%0,60°
D; 4.00 3.93 3.43 2.9 3,58+0,81°
D, 4.94 4.00 3.00 3.00 3,74+1,07°
Ds 5.69 3.46 2.58 271 3,61+1,43°
Ds 6.25 2.8 2.38 2.5 3,49+1,76°

(X+SD) _ 4.15¢150" 3.2820.75  2.89+0.96  2.89:0.96

Keterangan : Superskrip dengan huruf yang sama tidak berbeda nyata (p>0,05)

IDK : Infusa daun kecipir

P1  :Kontrol

P2 : Perlakuan konsentrasi IDK 31,5 mg/mL

P3 : Perlakuan konsentrasi IDK 62,5mg/mL

P4 : Perlakuan konsentrasi IDK 125mg/mL

Do  :Harisebelum pemberian infusa daun kecipir,tetapi hanya terinfeksi Plasmodium berghei
D;-D, : Hari pemberian IDK

Ds-Dg : Pemberian IDK dihentikan tetapi tetap dilakukan pengamatan parasitemia

29
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Data hasil penelitian pada Tabel 1 menunjukkan, bahwa pemberian IDK berpengaruh terhadap
penghambatan persentase parasitemia Plasmodium berghei. Penghambatan terjadi sejak pemberian IDK
konsentrasi 31,25 mg/mL (P2) dengan rata rata persentase parasitemia sebesar 3,28 kemudian menurun
juga pada perlakuan konsentrasi 62,5 (P3) menjadi 2,89dan pada perlakuan P4 tidak mengalami
penurunan bila dibanding dengan P3, tetapi berbeda dengan kontrol (P1) yang rata rata persentase
parasitemianya sebesar 4,15. Hal ini dapat diperjelas dengan Gambar 3 berikut ini:
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Gambar 3.Histogram Persentase Parasitemia Plasmodium bergheipada Tikus Model

Histogram di atas memperjelas kondisi persentase parasitemia yang dihitung pada darah tikus
model yaitu pada perlakuan P1 (kontrol) mengalami peningkatan dimulai dari hari ke-1(D1) meningkat
sampai hari ke-4 (D4) dan terus meningkat pada hari ke-5(D5) hingga hari ke-6 (D6). Kemudian, untuk
rata-rata persentase parasitemia tikus putih (Rattus norvegicus) pasca pemberian IDK pada ketiga
kelompok (P2, P3, dan P4) dari hari ke-1 hingga hari ke-4 (D,-D4) menunjukan terjadi peningkatan,
yakni D, sebesar 2,15+0,15, D; sebesar 2,85+0,55, D, sebesar 3,3+0,60, D; sebesar 3,5+0,81, D,
sebesar 3,74+1,07. Tetapi perbedaan persentase parasitemia yang sangat signifikan terjadi pada hari ke-
5 (D5) dan hari ke-6 (D6), yakni D5 sebesar 3,61+1,43, dan Dg 3,49+1,76.

Dengan demikian dapat dijelaskan bahwa dari hari ke-1 sampai hari ke-4 pemberian IDK,
peningkatan persen parasitemia tidak berbeda nyata secara statistik dengan hari ke-0. Pemberian IDK
pada hari ke-4 sampai hari ke-6 mengalami perbedaan yang signifikan bila dibandingkan dengan Hari
ke-0. Sedangkan antar perlakuan, dapat dijelaskan bahwa terjadi perbedaan yang signifikan antara P2,
P3, dan P4, bila dibandingkan dengan P1, namun tidak signifikan apabila dibandingkan antar P2, P3,
dan P4.

PEMBAHASAN

Dari hasil penelitian menunjukan bahwa infusa daun kecipir yang diberikan pada kelompok tikus
model P2, P3, dan P4, berpengaruh terhadap pertumbuhan Plasmodium berghei dan penurunan persentase
parasitemia, bila dibanding dengan kelompok P1. Pertumbuhan Plasmodium berghei untuk kelompok yang
diberi IDK terlihat semakin menurun seiring dengan peningkatan konsentrasi yang diberikan. Pertumbuhan
parasit yang paling rendah yaitu 0,042% terjadi pada pemberian IDK konsentrasi 125mg/mL dan
penghambatan terbesar yakni 93,69% juga terjadi pada konsentrasi 125mg/mL. Secara statistik pemberian
IDK berpengaruh secara signifikan (p<0,05) terhadap pertumbuhan parasit dibanding dengan kelompok
kontrol. Begitu pula dengan persen parasitemia, yang mana dapat dijelaskan bahwa antar perlakuan P1,
dengan P2, P3, P4, terjadi perbedaan yang signifikan tetapi tidak berbeda nyata antar perlakuan P2, P3, dan
P4. Hal ini menunjukkan bahwa melalui konsentrasi yang diberikan, maka senyawa aktif yang terkandung
di dalam IDK mampu untuk menahan laju pertumbuhan parasit. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian
yang dilakukan oleh [21], yang manadengan pemberian dosis 100 mg/kg ekstrak metanol daun Eucalyptus
camadulensis berpotensi menghambat pertumbuhan parasit hingga lebih dari 50%. Hal yang sama juga
katakan oleh [22], bahwa penghambatan parasityang signifikan terhadap kontrol (p<0,05), berarti memiliki
potensi aktifitas sebagai antimalaria.

Diketahui bahwa daun dan biji kecipir mengandung saponin, flavonoid dan tanin [16]. Selain itu,hasil
pemeriksaan kandungan senyawa aktif terhadap buah kecipirjuga dijelaskan bahwa kandungannya selain
saponin, flavonoid dan tanin terdapat juga steroidatau terpenoid, triterpenoid [15]. Senyawa aktif seperti
flavonoid dapat berperan sebagai antimalaria [23] dan perannya dalam menghambat pertumbuhan parasit
malaria, telah terbukti pada beberapa tanaman obat antimalaria. Flavonoid merupakan golongan fenol yang
potensial sebagai antioksidan, antibakteri, antibiotik, antiradang, antivirus, antiinflamasi dan mampu untuk
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melindungi struktur sel, meningkatkan efektifitas vitamin C, mencegah keropos tulang serta mempunyai
bioaktifitas sebagai obat [24] [25] [26] [27]. Flavonoid mengandung 15 atom karbon yang tersusun dalam
konfigurasi C6-C3-C6 yakni dua cincin aromatik yang dihubungkan oleh tiga satuan karbon[28].Dalam
beberapa kasus, flavonoid dapat berperan secara langsung sebagai antibiotik dengan mengganggu fungsi
dari mikroorganisme seperti bakteri dan virus [29] [30] [31]. Berdasarkan hasil penelitian, terdapat delapan
senyawa flavonoid terprenilasi (Artoindonesianin E-1, Artoindonesianin Z-4, Artoindosianin Z-5,
Gemicalkon A, Gemicalkon B, Moracalkon A, Norartokarpanon, dan Dihidromorin) yang diisolasi dari
tanaman Artocarpus altilis, memiliki potensi sebagai antimalaria[23] [32] [33].

Dari hasil penelitian [34], tentang uji aktivitas antimalaria terhadap senyawa Morakhalkon A dan ME2
dan 3 senyawa flavonoid lainnya, yang diisolasi dari ekstrak diklorometana A. champeden, yakni
Sikloheterofilin, Artoindonesianin A2 dan R pada biakan Plasmodium falciparum 3D7 in vitro menunjukan
bahwa senyawa-senyawa tersebut mampu menghambat pertumbuhan parasit, dengan ICs, masing-masing
0,28; 0,35; 0,08; 0,49; dan 0,53pg/ml. bukan hanya menghambat tetapi dari hasil analisis morfologi parasit
setelah diinkubasi dengan senyawa-senyawa tersebut, menunjukan adanya perubahan morfologi parasit
dalam bentuk tropozoit yang terletak di luar eritrosit, pembengkakan vakuola makanan dan hemozoin yang
berwarna hitam serta pertumbuhan parasit juga lebih lambat. Begitu pula dengan hasil penelitian [35], yang
juga menunjukan bahwa senyawa polifenol lain selain tanin yaitu golongan flavonoid ternyata memiliki
kemampuan dalam menghambat polimerisasi heme. Dalam mekanismenya, senyawa flavonoid akan
bersinergi dengan artemisinin dari tanaman Artemisia dengan cara meningkatkan kemampuan pengikatan
artemisinin dengan heme yang menyebabkan terbentuknya artemisinin peroksida yang memiliki efek
antimalaria. Dengan demikian, hasil-hasil penelitian ini menunjukan bahwa senyawa flavonoid memiliki
aktivitas antimalaria yang poten melalui hambatan degradasi haemoglobin dan detoksifikasi heme serta
mekanisme lain yang belum diketahui.

Selain senyawa flavonoid, senyawa-senyawa lain yang terkandung dalam daun Kkecipir, seperti
tanin,steroid atau terpenoid, triterpenoid, juga berkhasiat sebagai antimalaria [36] [37]. Beberapa penelitian
sebelumnya melaporkan, bahwa senyawa-senyawa tersebut memiliki potensi antimalaria. Aktivitas
antimalaria senyawa-senyawa tersebut dapat terjadi melalui beberapa mekanisme penghambatan
diantaranya adalah menghambat polimerisasi heme. Golongan saponin, tanin, steroid atau triterpenoid, dan
kuinon, yang terdapat dalam ekstrak etanol 70% daun sembung, dilaporkan mempunyai aktivitas
antimalaria [38]. Dari hasil pengujian kualitatif menunjukkan, bahwa pada ekstrak daun keluwih banyak
mengandung senyawa terpen.Komponen artemisinin (obat antimalaria yang paling potensial saat ini),
merupakan senyawa terpen yang diisolasi dari tumbuhan Artemisia annua. Senyawa-senyawa aktif dalam
daun keluwih diduga berperan penting sebagaiantimalaria [23]. Kemudian, senyawa bioaktif triterpenoid
yang diekstrak dari tanaman Diospyros rubra Lec.dapat berfungsi sebagai antimalarial. Senyawa
triterpenoid yang diekstrak dari daun tanaman Erythrina variegate diketahui memiliki aktivitas
antimalarial. Ekstrak heksana daun tanaman Azadirachta indica A. Juss, mampu menghambat pertumbuhan
parasit Plasmodium berghei sebesar 78,35%. Fraksi-fraksi tersebut ternyata mengandung senyawa
triterpenoid, steroid dan fenolik yang efektif sebagai antimalaria [39].

Menurut [40], suatu ekstrak dikatakan positif mempunyai aktivitas antimalaria yang potensial jika
dapat menurunkan parasitemia sebesar 30% atau lebih. Berdasarkan hasil penelitan yang diperoleh maka
infusa daun kecipir termasuk ekstrak yang potensial sebagai anti malaria karena mempunyai kemampuan
menghambat parasit Plasmodium berghei lebih besar dari 30% yakni diatas 80%. Oleh karena itu efek
penurunan parasitemia dari ekstrak daun tanaman kecipir ini diduga merupakan hasil aktivitas senyawa
flavonoid atau senyawa lain yang terkandung dalam daun kecipir.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa infusa daun kecipir (IDK) mampu menekan
pertumbuhan parasit sebesar 93.69% dan persentase rata-rata pertumbuhan sebesar 0.042%, dengan
konsentrasi efektif yakni 31,25 mg/mL. Oleh karena itu, infusa daun kecipir (IDK) berpotensi untuk
dikembangkan sebagai alternatif bahan baku obat antimalaria.
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