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Abstrak. Gangren merupkan komplikasi yang di ditimbulkan akibat infeksi atau suatu proses 
peradangan luka pada tahap lanjut yang disebabkan karena perubahan degeneratif atau perawatan 
yang kurang intensif yang dikaitkan dengan penyakit diabetes melitus. Apabila tidak segera 
mendapatkan perawatan dan pengobatan yang tepat akan  beresiko di lakukan tindakan amputasi. 
Binahong tanaman yang mengandung senyawa flavanoid, alkaloid, terpenoid, vitamin C, protein dan 
saponin. Tujua penelitian ini untuk mengetahui efektvitas ekstrak binahong  (Anredera Cordifolia 
(Tenore) steenis) terhadap proses penyembuhan luka diabetik pada tikus wistar (rattus novergicus). Jenis 
penelitian ini adalah True Experimental Design, dengan rancangan retest ² Posttest Control Group Design. 
Subjek penelitian yaitu 27 ekor tikus galur wistar (rattus novergicus) jantan galur wistar yang terbagi 
menjadi tiga kelompok yaitu Kontrol (Nacl 0,9%), kelompok  salep binahong dosis 40% , kelompok 
salep binahong dosis 50%  , selama 21 hari dilakuakan pengamatan dan pengukuran. Analisis data 
dilakukan dengan One Way ANOVA dan Post Hoc. Parmeter untuk pengamatan menggunakan Bates 
Jansen Wound Assesment Tools dan nilai leukosit dan makrofag. Hasil penelitian menunjukkan pada uji 
Post Hock menunjukan antara kontrol dan salep ektrak binahong dosis 50%  Pada ke-7, hari ke-14 dan 
hari ke-21 memiliki p< 0,05 . Pada  dosis salep ektrak binahong dosis 40% dan salep ektrak binahong 
dosis 50% pengamatan hari ke-7, hari ke-14 memiliki p= 0,000 atau signifikan. namun tetapi pada hari 
ke 21 memiliki nilai p=0,155 atau tidak signifikan. Walaupun tidak ada perberbedaan pad hari ke-21, 
jika di lihat perbedaan rata rata dari ke dua kelompok tersebut yaitu nilai rata rata salep binahong dosis 
50% yaitu 15,67 dan salep ekstrak binahong 40% yaitu 17,11 yang mempunyai makna bahwa salep 
ekstrak binahong dosis 50% lebih efektif memperceat penyembuhan luka dari pada  salep ekstrak 
binahong dosis 40%. Hasil pengamatan mikroskopik menunjukan nilai leukosit dan nilai mkrofag pada 
salep ekstrak binahong dosis 50% lebih sedikit dibadingkan pada kontrol NaCl 0,9% dan salep ekstrak 
binahong 40%.  Perlakuan dengan dosis 50% lebih efektive dalam mempercepat penyembuhan luka 
diabetik selama 21 hari dibandingkan dengan kontrol NaCl 0,9% dan salep ekstrak binahong dosis 40%. 
Kata kunci : Binahong  (anredera cordifolia (tenore) steenis), Ulkus diabetik, Tikus wistar (rattus 
novergicus). 
 

The effectiveness Topically Ointment Binahong (AnrederaCordifolia (Tenore) Steenis)  
Extract to the Healing Wound Process in Diabetic Ulcer Mice Galur Wistar (Rattus 

Novergicus) 
Abstract. Gangrene is a complication caused by an infection or an inflammatory process in the advanced 
stages of wound caused by degenertive changes or less intensive treatmen is associated with diabetes melitus. If 
it does not receive proper care and treatment will be at risk in doing amputation. Binahong plant containing 
compound flavanoid, alkaloid, terpenoid, vitamin C, protein dan saponin. Objective: To examine the 
effectiveness topically ointment binahong extrct to the healing wound process in diabetic ulcer mice galur wistar 
(Rattus Novergicus) The kind of research this is true experimental design , to the research pretest  - posttest 
control group design. The subject of study that is 27 the tail of a mouse galur wistar (Rattus Novergicus) given 
galur wistar that is divided into three groups that is control (NaCl 0,9%), ointmen binahong ekstract dose 40 
percent and ointmen binahong ekstract dose 40 percent. Parameter for observation using Bates Jansen Wound 
Assesment Tools, the value of leukocytes and makrophages value. Results :  on the Post Hock test showed 
betwen the control NaCl 0,9% and ointment binahong extrct dose 50%  on day 7, 14 and 21 to have p = 0,000. 
Reviewed ointnment binahong extract dose 40% and ointnment binahong extract dose 50% have p=0,155 or 
significant. However, on day 21 had value insignificant. Although there was no difference on day 21, when 
seen from the average difference ointment binahong ekstract dose 50% that is 15,67 and  ointment binahong 
ekstract dose 40%  that is 17,11  that has meaning that ointment binahong ekstract dose 50% more effectively 
accelerte wound heling than ointment binahong ekstract dose 40%.Microscopic observatns showed the value of 
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leukocytes and macrophages in the value binahong 50% less than in control NaCl 0,9% and ointment  
binahong extrct dose 40%. Conclusions : Treatment at ointment  binahong extrct dose 50% more effective in 
accelerting the healing of   wound diabetic ulcer for 21days within comparison control NaCl 0,9% and 
ointment  binahong extrct dose 40%. 
Keywords  : Ointment  binahong extrct, Diabetic ulcer, Mice galur wistar (rattus novergicus) 
 
Pendahuluan 

Diabetes Melitus (DM) me-rupkan 
suatu penyakit menahun yang ditandai oleh 
kadar glukosa darah melebihi normal dan 
gangguan metabolisme karbohidrat, lemak 
dan protein yang disebabkan oleh 
kekurangan hormon insulin secara relatif 
maupun absolut. Bila hal ini dibiarkan 
tidak terkendali dapat terjadi komplikasi 
metabolik akut maupun komplikasi 
vaskuler jangka panjang baik 
mikroangiopati maupun makrongiopti.(1) 

Jumlah penderita DM didunia dari 
tahun ke tahun mengalami peningkatan, 
hal ini berkaitan dengan jumlah populasi 
yang meningkat, life expectancy bertambah, 
urbanisasi yang merubah pola hidup 
tradisional ke pola hidup modern, 
prevalensi obesitas meningkat dan kegiatan 
fisik kurang. Sehingga DM perlu diberikan 
perhatian khusus, karena sifat penyakit 
yang kronik dan progresif serta jumlah 
penderita yang semakin meningkat dan 
mempunyai dampak negatif yang 
ditimbulkan.(2) 

Menurut WHO (2000), jumlah 
penduduk dunia yang menderita  diabetes 
melitus mencapai 171,230,000 orang, pada 
tahun 2030 di perkirakan jumlah penderita 
diabetes melitus didunia meningkat 
mencapai  366,210,100 orang atau naik 
sekitar 114% dalam kurun waktu 30 
tahun.(3) 

Di Indonesia  dari 8,4 juta orang, 
jumlah tersebut menempati urutan ke -4 
terbesar di dunia setelah India (31,7 juta), 
Cina (20,8 juta) dan Amerika serikat (17,7 
juta). Di perkirakan jumlah meningkat pada 
tahun 2030, dimana penderita DM pada 
tahun  2030  akan  menjadi sekitar 21,3 
juta.(4) 

Mikrogiopati dan makro-angiopati 
merupakan penanda awal kejadian 
komplikasi pada diabetes melitus yang 

sering kali kurang dipahami dan kurang 
dianalisis oleh pasien diabetes melitus. 
Sehingga penyakit diabetes melitus ini baru 
dirasa setelah  komplikasi yang timbul 
menyerang organ dan malfungsi organ yang 
muncul mengganggu proses homeostasis 
tubuh.1 Komplikasi yang sering dialami oleh 
penderita DM adalah ulkus dibetik, dimana 
komplikasi merupakan masalah yang 
meningkat pada kesehatan masyarakat dan 
merupakan penyebab utama masuk, 
amputasi dan kematian pada pasien 
diabetes.(5) 

Ulkus kaki diabetik adalah kerusakan 
sebagian (partial thickness) atau keseluruhan 
(full thickness) pada kulit yang dapat meluas 
kejaringan di bawah kulit, tendon, otot, 
tulang dan persendian yang terjadi pada 
seseorang yang menderita penyakit diabetes 
melitus (DM), kondisi ini timbul sebagai 
akibat terjadi peningkatan  kadar gula 
darah yang tinggi. Jika  ulkus kaki 
terinfeksi serta terjadi gangren dimana 
jaringan akan nekrose sehingga perlu 
dilakukan tindakan amputasi.(6) 

Ulkus kaki diabetik tersebut dapat 
berkembang menjadi kematian jaringan, 
apabila tidak di tangani dengan baik secara 
intensif dapat menyebabkan gangren pada 
pederita  diabetes melitus (DM) tersebut. 
Gangren diabetik merupakan suatu 
komplikasi yang ditimbulkan akibat infeksi 
atau suatu proses peradangan luka pada 
tahap lanjut yang disebabkan karena 
perubahan degeneratif atau perawatan yang 
kurang intensif yang dikaitkan dengan 
penyakit diabetes melitus. Infeksi tersebut 
bisa terjadi pada kulit, otot dan tulang yang 
umumnya dapat disebabkan oleh kerusakan 
dari pembuluh darah, syaraf dan 
menurunnya aliran darah daerah luka.(7) 

Gangren kaki diabetes memang masih 
merupakan  masalah kesehatan masyarakat. 
Hasil pengobatan kiki diabetes sering 
mengecewakan baik bagi dokter pengelola, 
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penyandang diabetes melitus serta keluarga. 
Keadaan ini berkaitan dengan 
keterlambatan diagnosis, konsultasi, 
penanganan yang tidak adekuat. Banyak 
upaya yang sudah dilakukan antara lain 
penggunaan teknologi berbasis autologus 
growht factor, recombinant growth fctor, 
biogeneered cell-base therpies namun sampai 
saat ini belum memberikan hasil yang 
memuaskan. Hal ini di perlukan strategi 
baru khususnya pada perawatan luka 
diabetes melitus untuk dikembangkan dan 
diimplementasikan sehingga diperlukan 
segera perubahan paradigma  di dalam 
perawatan luka diabetik, dengan 
memperhatikan gangguan vaskuler.(8) 

Pada saat ini, perawatan luka telah 
mengalami perkembangan yang sangat 
pesat. Teknologi dalam bidang kesehatan 
juga memberikan kontribusi yang sangat 
untuk menunjang praktek perawatan luka 
ini. Dengan demikian, perawat di tuntut 
untuk mempunyai pengetahuan dan 
keterampilan yang adekuat terkait dengan 
proses perawatan luka yang dimulai dari 
pengkajian yang komprehensif, 
perencanaan intervensi yang tepat, 
implementasi tindakan, evaluasi hasil yang 
ditemukan selama perawatan serta 
dokumentasi hasil yang sistematis.(9) 

Perawatan luka yang sedang 
berkembang adalah prinsip moisturasing 
dressing, dimana prinsip yang digunakan 
adalah untuk mempertahankan permukaan 
luka agar tetap lembab. Bahan 
moisturasing dressing yang sering kita 
temui dengan perawatan luka menggunakan 
terapi normal saline atau NaCl 0,9% . NaCl 
0,9%  merupakan larutan isotonis aman 
untuk tubuh, tidak iritan, melindungi 
granulasi jaringan dari kondisi kering, 
menjaga kelembaban sekitar luka dan 
membantu luka menjalani proses 
penyembuhan. Perawat menggunakan 
cairan normal saline untuk 
mempertahankan permukaan luka agar 
tetap lembab sehingga dapat meningkatkan 
perkembangan dan migrasi jaringan epitel. 
Membersihkan luka secara hati-hati dengan 
normal saline dengan memasang balutan 

yang dibasahi normal saline (basah-basah, 
lembab-basah) merupakan cara yang sering 
digunakan untuk menyembuhkan luka dan 
melakukan debridement luka basah-
kering.(10) 

Pengembangan topical agen melalui 
penelitian terutama yang berasal dari bahan 
alami (herbal) sebagai terapi alternatif terus 
dilakukan yang berhubungan dengan 
material perawatan luka yang tersedia. 
Material perawatan luka meliputi 
pembersihan, penutupan dan perlindungan 
terhadap luka.  Hal tersebut mengupayakan 
terjadinya kondisi ideal luka supaya proses 
penyembuhan luka tidak mengalami 
gangguan.(11) 

Penggunaan topical dalam modern 
dressing sangat baik dalam menjaga 
kelembapan luka dan mengurangi populasi 
bakteri pada luka. Jenis salp dan hidrogel 
sebagai topical terapi tebukti mampu 
menyembuhkan luka pada pasien diabetes 
melitus. di buktikkan dengan adanya 
penelitian penelitian terdahulu yang 
menggabungkan salf dengan madu untuk 
luka gangren yang dilakukan efem (1993) 
dan penelitian penelitian yang lain  dimana 
topical sebagai media untuk melembabkan 
dan campuran dari suatu ekstrak yang akan 
di ujikan. 

Tujuan pemilihan topical terapi adalah 
untuk menciptakan suatu kondisi 
lingkungan fisiologis untuk proses 
penyembuhan luka. .Hal- hal yang harus 
dipertimbangkan dalam menentukan 
topical terapi yang digunakan pada luka, 
diantaranya adalah : mencegah dan 
mengatasi infeksi, membersihkan luka, 
mengangkat jaringan nekrotik, mem-
pertahankan kelembaban, mengisi rongga 
kosong, mengontrol bau, meminimalkan 
nyeri, dan melindungi kulit sekitar luka. 

Salep merupakan salah satu bentuk 
topikal untuk pemakaian luar tetapi 
berbeda dengan krim, yaitu salep memiliki 
basis minyak. Basis biasanya bersifat 
anhidrat (tidak mengandung air) sehingga 
hampir semua sedian salep tidak dapat 
bercampur dengan dengan sekresi kulit. 
Salep biasanya mengandung obat atau 
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campuran obat terlarut atau terdispersi 
dalam basis. 

Perinsip dasar penggunaan salep 
adalah autolytic debridement, dimana salf 
dapat menciptakan suasana lembab. 
Memungkinkan cairan natural luka dan 
enzim enzim endogen melunakan dan 
mengencerkan nekrosis/slough sehingga 
jaringan nekrotik,slough, eksudat dan 
sebagainya akan lebih cepat membaik dan 
ditumbuhi jaringan sel baru (granulasi dan 
epitelisasi) yang akan mempercepet proses 
penyembuhan luka. 

Pengembangan obat tradisional 
sangat digalakkan, karena obat tradisional 
mempunyai efek samping yang relatif kecil 
dan mendapatkan hasil yang efektif dan 
ekonomis. Obat tradisional miliki beragam 
kelebihan yaitu mudah di peroleh, harga 
murah dan bahkan dapat di tanam sendiri. 
Oleh karena itu, obat tradisional adalah 
obat alternatif dalam usaha pencegahan dan 
pengobatan penyakit. Salah satu jenis 
tanaman yang digunakan dalam perawatan 
luka adalah tanaman yang mengandung 
senyawa flavanoid, alkaloid, terpenoid, dan 
saponin ditemukam pada binahong(12) 

Salep binahong adalah sedian topikal 
setengah padat berupa massa lunak yang 
dioleskan dan digunakan untuk pemakaian 
epidermis dan dermis terutama melindungi 
luka, melembabkan luka dan membuang 
jaringan dan sebagai anti mikroba. Seperti 
penelitan penelitan sebelumnya yaitu: (13) 

dengan judul khasiat daun binahong 
(anredera cordiflia (ten) steenis) terhadap 
pembentukan jaringan granulasi dan 
repitalisasi penyembuhan luka kulit kelinci. 
Hasil penelitian ini adalah pemberian daun 
binahong pada luka membantu 
penyembuhan luka dengan pembentukan 
jaringan granulasi yang lebih banyak dan 
reepitelisasi terjadi lebih cepat di 
bandingkan dengan luka yang tidak diberi 
daun binahong. 

Sesuai dengan uraian diatas peneliti 
tertarik ingin mengetahui efektvitas ekstrak 
binahong  (Anredera cordifolia (Tenore) 
Steenis) efektif terhadap proses 

penyembuhan luka diabetik pada tikus 
wistar (rattus novergicus) 

 
Metode 

Metode dan bahan dalam penelitian 
ini metode yang digunakan adalah metode 
eksperiental dengan desain pretest ² posttest 
control group design.   

Penelitian ini di lakukan di 
Laboratorium Biologi Fakultas Matematika 
dan Ilmu Pengetahuan Alam (MIPA) 
Universitas Negeri Semarang. 

Hewan coba yang digunakan: tikus 
galur wistar (rattus novergicus) berjumlah 
27, berjenis kelamin jantan, umur 2-3 bulan. 
dalam penelitian ini terdapat tiga kelompok 
dipilivensi  secara acak, kemudian diukur 
sebelum perlakuan untuk mengetahui 
keadaan awal dan dilakukan pengukuran 
hari ke 7, 14 dan 21. 

Prosedur peneltian ada 2 tahap yaitu 
tahap persiapan dan tahappelaksanaan. 
Pada tahap persiapan terdiri dari 
penyediaan binahong, pembutan ekstrak 
binahong, pembuatan DM dan  pembuatan 
luka ulkus diabetik. binahong di peroleh  
dari Desa Karangampel Tampir Wetan 
Magelang. Sampel di petik dan dibersihkan 
dengan air, lalu melalui proses pengeringan 
sampai kandungan air pada daun habis. 
Daun binahong basah sebanayak 5 kg 
setelah diproses pengeringan didapatkan 
423,81 gr. Daun binahong sebanyak 423,81 
gram dihaluskan menggunakan grinder 
dengan kehalusan 3 mm, dan didapatkan 
370 gram, Sebanyak 370 gram daun 
binahong kering yang telah halus direndam 
dalam pelarut etanol 96% dengan 
perbdingan 1 : 5, rendaman di kocok selama 
2-3 jam, lalu didiamkan selama kurang 
lebih 24  jam, setelah 24 jam dipishkan 
debris dan filtrate nya dengan 
menggunakan kertas saring, kemudian hasil 
filtrat dievaporasi dengan menggunakan 
alat vacum evaprator dengan suhu 600C 
sehingga diperoleh ektrak kental. 
Cara pembuatan salep ekstrak daun 
binahong adalah Setelah didapat ekstrak 
kental, dilakukan pembuatan salep dengan 
basis salep yaitu vaslin alba, Pembuatan 
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salep menggunakan lumpangmudian  dan 
alu yang dipanaskan terlebih dahulu dengan 
disiram air 500C, Terakhir masukan ekstrak 
binahong sesuai konsentrasi (40%) dan 
(50%) diaduk sampai homogen. 

Persiapan pembuatan DM dan 
lukaulkusdiabetik yaitu Induksi diabetes 
dilakukan pada tikus wistar yang diinduksi 
dengan aloksan monohidrat dengan dosis 70 
mg/kg bobot badan. Penyuntikan dilakukan 
secara intravena pada ekor tikus wistar 
menjadi tikus wistar model diabetes. urin 
diperiksa setiap hari dengan menggunakan 
stik glukosa sampai dinyatakan diabetes 
yang terlihat dari warna stik menjadi hijau. 

 Cara pembuatan luka Menentukan 
terlebih dahulu daerah yang akan dilukai, 
Menghilangkan terlebih dahulu bulu, 
dengan cara mencukurnya sampai sekitar ± 
4 cm disekitar area kulit yang akan dilukai, 
Memasang perlak dan alasnya dibawah 
tubuh tikus yang akan dilukai, mencuci 
tangan, melakukan diinfeksiarea kulityang 
telah di cukur  dengan alkohol 70%, 
memakai sarung tangan streril, melakukan 
perlukaan kulit dengan besi panas panjang 
± 4 cm dan kedalaman luka ± 0,5 cm atau 
sampai pada area subkutan. 

Tahap pelaksnaan di mulai dengan 
pengamatan dan pemeriksan leukosit dan 
mkrofag pada pre tes atau pada luka hari 
ke-3 selnjutnya tikus diberikn perlakuan 
dengan menggunakan NaCl 0,9%, salep 
ekstrak binahong dosis 40%, salep ekstrak 
binahong dosis 50%  sesuai dengan 
kelompok masing-masing. Pada hari ke-7 
tikus dilakukan pengmatan dan dilakukan 
pemeriksaan leukosit dan makrofag 
selnutnya di beriknn perlakuan sesuai 
dengan kelompok perlkuan msing-masing. 
Pada hari ke-14, tikus dilakukan 
pengmatan dan dilakukan pemeriksaan 
leukosit dan makrofag selnutnya di beriknn 
perlakuan sesuai dengan kelompok perlkuan 
msing-masing. Dan pada hri ke 21 tikus 
hanya di lakukan pengmatan dan 
pemeriksan leukosit dan mkrofag. 
Analisis menggunakan One Way Anova 
dilanjutkan dengan Post Hock. 
 

 
 
 
Hasil Penelitian 
Univariat  

Berdasarkan pengamatan dan 
pemeriksaan pada NCl 0,9%, salep ekstrak 
binahong dosis 40%, salep ekstrak binahong 
dosis 50%   

 
Berdasarkan tabel 3 dapat dilihat bahwa 
skor rata-rata penyembuhan luka mengalmi 
penurunan dari hari ke3, smpai dengan hari 
ke21. Pada nilai rata-rata hari ke-3 semua 
kelompok mempunyai nilai yang sama yaitu 
40. Pada hari ke-7 penurunan yang paling 
besar pada salep ekstrak binahong doisis 
50% dengan nilai rata rata 23,67 sedangkan 
penurunan rata rata yang paling kecil pada 
kelompok kontrol Nacl 0,9% yaitu 34,56. 
Pada hari ke-14 penurunan nilai rata-rata 
yang paling besar pada kelompok salep 
ekstrak binahong doisis 50% dengan nilai 
rata rata 20,44 sedangkan penurunan rata 
rata yang paling kecil pada kelompok 
kontrol Nacl 0,9% yaitu 30,56. Begitu juga 
pada hari ke-21 nilai penurunan yang paling 
besar pada kelompok salep ekstrak 
binahong doisis 50% dengan nilai rata rata 
15.67 sedangkan penurunan rata rata yang 
paling kecil pada kelompok kontrol Nacl 
0,9% yaitu 22,89. 
Di lihat dari grafikpenyembuhan luka 
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Berdarkan grafik diatas dapat dilihat 
penurunan yang paling besar pada salep 
ekstrak binahong dosis 50% (warna hiju) 
dan penurunan yang paling kecil pada 
kelompok kontrol NaCl 0,9% (warna biru) 

 
 
Dari grafik di atas dapat di lihat pada hari 
ke 7 penurunan leukosit tidak menunjukan 
perbedaan yang signifikan. Namun  pada 
hari ke- 14 dan ke-21, ekstrak binahong 
dosis 50% mempunyai penurunan nilai 
leukosit yang paling besar dibanding 
dengan  kelompok lainnya.  
 

 
 
Berdarkan grafik diatas menunjukan bahwa 
ke tiga kelompok diatas mengalami 
peningkatan nilai rata-rata kadar makrofag. 
namun berbeda pada hari ke 14 terlihat 
pada kelompok salep ekstrak binahong dosis 
50% mengalami penurunan kembali sampai 
hari ke-21.   
Bivariat  
 

Kelompok  H3 H 7 H14 H21 

k-40 - 0,000* 0,000* 0,031* 

k-50 - 0,000* 0,000* 0,000* 

40-50 - 0,000* 0,000* 0,155 

Dilihat tabel Post Hoc diatas terlihat pada 
ke3 kelompok mempunyai perbedaan dalam 
penyembuhan luka pada hari ke 7 sampi 
dengan hari ke 21. Namun pada hari ke 21 
salep ekstrak  binahong dosis 40% dan salep 
ekstrak  binahong dosis a%  mempunyai 

nilai p=0,155 atau tidak signifikan. dapat di 
interprestasikan tidak ada perbedaan dalam 
penyembuhanluka. Namun jika di lihat 
perbedaan rata rata dari ke dua kelompok 
pada hari ke -21 yaitu nilai rata rata salep 
binahong dosis 50% yaitu 15,67 dan salep 
ekstrak binahong 40% yaitu 17,11 yang 
mempunyai makna bahwa salep ekstrak 
binahong dosis 50% lebih efektif 
memperceat penyembuhan luka dari pada  
salep ekstrak binahonng dosis 40%. 
Dari data diatas dapat disimpulkan bahwa 
semua kelompok efektif dalam 
penyembuhan luka diabetik. Namun tetapi 
jika dilihat dari rata rata dan nilai p velue, 
dapat di simpulkan salep ekstrak binahong 
dosis 50% lebih efektif memperceat 
penyembuhan luka dari pada  salep ekstrak 
binahonng dosis 40% dan Nacl 0,9%. 
 

Kelompok  H3 H 7 H14 H21 

k-40 1,000 1,000 0,000* 0,001* 

k-50 1,000 1,000 0,000* 0,000* 

40-50 0,951 1,000 0,000* 0,005* 

 
Pada Post Hoc nilai leukosit, pada 

hari ke-3 dan ke-4  tidak nunjukkan 
perbedaan dalam menurunkan leukosit. 
Sedangkan pada hari ke 14  menunjukkan 
niliai p<0,05 atau signifikan. ini berarti 
pada semua dosis pada hari ke  7 tidak 
menunjukan perbedaan namun pada hari ke 
14 dan 21 menunjukan perbedaan yang 
signifikan 

Jika dilihat dari rata rata nilai 
leukosit. Salep ekstrrak binahong dosis 50% 
paling efektive menurunkan leukosit 
dibandingkan dengan binahong dosis 40% 
dan kontrol Nacl 0,9% 

Kelompok H3 H 7 H14 H21 

k-40 1,000 1,000 0,004* 0,001* 

k-50 1,000 0,478 0,001* 0,000* 

40-50 1,000 0,478 0,746 0,057 

Pada Post Hoc antara kontrol dan 
salep ekstrak binahong dosis 40%, pada hari 
ke-3 dan ke-7 menunjukan nilai p> 0,05 
atau tidak signifikan, sedangkan pada hari 

0

10

20

Hari ke

3

Hari ke

7

Hari ke

14

Hari ke

21

R
e
r
a
t
a

0

5

10

15

Hari ke

3

Hari ke

7

Hari ke

14

Hari ke

21

R
e
r
a
t
a



Jurnal Ilmiah Kesehatan (JIK)        Vol  IX, No 2, September 2016        ISSN 1978-3167 
 

School of Health Science Muhammadiyah_Pekajangan_Pekalongan 

ke-14 dan 21 menunjukan p<0,05 atau 
signifikan. begitu juga dengan kontrol dan 
salep ekstrak binahong dosis 50% 
menunjukan nilai p> 0,05 atau tidak 
signifikan, sedangkan pada hari ke-14 dan 
21 menunjukan p<0,05 atau signifikan. 

 Jika dilihat dari rata rata nilai 
makrofag. Salep ekstrrak binahong dosis 
50% paling efektive menurunkan makrofag 
dibandingkan dengan binahong dosis 40% 
dan kontrol Nacl 0,9%. 

 
Pembahasan 
Penyembuhan luka 

Salep ekstrrak binahong dosis 50% 
paling efektive mempercepat penyembuhan 
luka dibandingkan dengan binahong dosis 
40% dan kontrol Nacl 0,9% 

Pemberian salep ekstrak binahong 
dosis 50% selama 21 hari di mulai pada hari 
ke-3, ternyata efektive untuk mempercepat 
penyembuhan luka diabetik pada tikus 
wistar.   

Kandungan zat aktif pada binahong 
dapat mempercepat penyembuhan luka. 
Hal ini kandungan binahong mengandung 
flavanoid, triterpenoid, tannin, 
saponin,protein dan vitamin C. Dalam 
ekstrak tersebut di duga berguna sebgai anti 
bakteri dan merangsang pembentukan 
regenerasi sel-sel epitel dan jaringan ikat. 
Flavanoid di ketahui memiliki antikorbut 
yang berperan melindungi asam askorbat 
dan oksidasi sehingga sintesis kolagen dapat 
berjalan dengan baik. Flavanoid juga 
bertindak melindungi lipid membran 
terhadap agen yang merusak.(14)  Di duga 
aksi ini menjaga membran sel tidak di rusak 
oleh bakteri dan tetap berfungsi dengan 
baik untuk melakukan perbaikan selama 
proses penyembuhan luka. 

Binahong mempunyai kandungan 
vitamin C yang tinggi. Asam askorbat 
dapat meningkatkan daya tahan tubuh 
terhadap infeksi, berfungsi dalam 
pemeliharaan membran mukosa, 
mempercepat penyembuhan.(15)  Asam 
askorbat penting untuk mengaktifkan 
enzim prolil hidroksilase yang menunjang 
tahap hidroksilasi dalam pembentukan 

kolagen. Dengan adanya asam askorbat ini, 
maka serat kolagen yang terbentuk akan 
lebih kokoh dan mempercepat 
penyembuhan luka 

Saponin berperan sebagai 
antioksidan dan antimikroba daun 
binahong mengandung senyawa fenol yang 
tinggi, asam askorbat dan antioksidan. 
Sponin dapat berfungsi sebagai anti 
bakteri,antitumor, penurunan kolesterol 
dan dapat  pembentukan kolagen yang 
memiliki peranan penting dalam proses 
penyembuhan luka. Senyawa tersebut juga 
dapat digunakan sebagai anti bakteri, asam 
olenoleat yang terdapat dalam daun 
binahong dapat berfungsi sebagai anti 
infalamasi. Binahong mengandung protein 
oncordin yang dapat menstimulasi nitrit 
oksida sehingga sirkulasi aliran darah 
menuju menjadi lebih baik serta dapat juga 
menstimulasi tubuh menghasilkan hormon 
pertumbuhan dan meranngsang pergantian 
sel sel yang rusak dengan sel yang baru.(16) 

Mekaniseme kerja dari saponin 
dalam penyembuhan luka adalah 
menstimulasi pembentukan kolagen tipe 1 
yang berperan penting dalam proses 
penutupan luka dan meningkatkan 
epitelisasi jaringan. selain itu juga sebagai 
antimikroba, antioksidan dan mempercepat 
migrasi sel epitel(17) 

Penelitian terdahulu oleh (13)7dengan 
judul khasiat daun binahong (anredera 
cordiflia (Ten) steenis) terhadap 
pembentukan jaringan granulasi dan 
repitalisasi penyembuhan luka kulit kelinci. 
Hasil dari penelitian ini Secara makroskopik 
luka yang diberi daun binahong terlihat 
lebih kecil dan kering, sedangkan yang 
tidak diberi daun binahong terlihat luka 
masih dalam, dan kemerahan. Secara 
mikroskopik luka yang diberi daun 
binahong terbentuk jaringan granulasi yang 
lebih banyak dan reepitelisasi lebih cepat 
dibandingkan dengan yang tidak diberi 
daun binahong.  

 Penelitaian lain yang dila-kukan 
oleh (18) Pengaruh pemberian ekstrak daun 
binahong (andredera cordifolia (Ten) 
steenis) terhadap reduksi luas permukaan 
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luka bakar pada tikus sprague dawley. Hasil 
pada kelompok ekstrak etanol dan daun 
binahong konsentrasi 20% dan 40% 
memiliki perbedaan signifikan dibanding 
dengan kontrol negatif yaitu yang diberikan 
akuades maupun dengan kontrol positif 
yang diberikan povidon iodine 10%. 

Penelitian lain yang dilakukan oleh 
(17) juga mendukunng penelitian ini, yaitu 
mengenai efek pemberian ekstrak binahong 
pada penyembuhan luka eksisi pada 
marmut. Didapatkan hasil bahwa ekstrak 
binahong secara signifikan mampu 
menyembuhkan luka pada mermut di 
bandigkan dengan kontrol positif dan 
kontrol negatif. Lebih rinci pada penelitian 
tersebut menunjukan semakin tinggi 
konsentrasi ekstrak daun binahong maka 
makin besar efek penyembuhannya. 

Hal ini membuktikan bahwa 
konsentrasi ekstrak binahong 50% efektive 
dalam mempercepat penyembuhan luka. 
Leukosit 

Pada leukosit pada hari ke-3 dan 
postes hari ke-7, semua kelompok 
mempunyai rerata yang hampir sama. Pada 
hari ke-7 tidak menunjukan penurunan 
yang signifikan. Sedangkan pada hari ke-14 
semua kelompok mengalami penurunan 
jumlah leukosit yang signifikan akan tetapi 
dari ketiga kelompok tersebut penurunan 
nilai leukosit yang paling banyak pada salep 
binahong dosis 50% dan yang paling kecil 
pada kontrol Nacl 0,9%. Begitu juga 
dengan hari ke 21, hasil pemeriksaan 
menunjukan salep dosis 50%  memiliki 
kemampuan menu-runkan nilai leukosit 
yang paling banyak dari pada salep ekstrak 
binahong dosis 40% dan kontrol Nacl 0,9%. 

Kandungan flavanoid  pada 
binahong mempunyai aktivitas 
antiinflamasi. Aktivitas antiinflamasi ini 
bisa terjadi karena cincin bensopiron yang 
ada pada sruktur flavonoid bisa berikatan 
dengan enzim siklooksigenase dan 
lipooksigenase, selain itu jika flavonoid 
mempunyai gugus hidroksil pada C5 dan C7 
maka gugus ini juga bisa berikatan dengan 
enzim lipooksigenase.(19) Pada akhirnya 
akan menghambat pembentukan leukotrin 

dan hidroksi asam lemak. Sehingga 
produksi mediator LTB4 yang ,berperan 
sebagai kemotaktik leukosit 
polimorfonuklear, eosinofil, dan monosit, 
akan berkurang. Senada dengan (17) 

konsentrasi ekstrak binahong yang tinggi 
dapat sebagai anti mikroba untuk 
mengahambat pertumbuhan mikroba 
sehingga mengurangi reaksi peradangan  
sehingga dapat menurunkan leukosit, selain 
itu juga mencegah dan memperlambat 
kematian sel serta meningkatkan 
vaskulerisasi. Flavanoid di dapat 
menghimbisi peroksidase dapat 
meningkatkan serabut kolagen dan 
vaskulerisasi serta mencegah kerusakan sel 
dan membantu sintesis DNA . Jadi, dengan 
terhambatnya jalur prostaglandin oleh 
flavonoid dan saponin maka akan 
mengurangi terjadinya vasodilatasi 
pembuluh darah dan aliran darah lokal 
sehingga migrasi dari leukosit termasuk 
limfosit ke area radang juga menurun. 

Teori yang lain sifat anti inflamasi 
dari flavonoid berasal dari mekanismenya 
yang menghambat pelepasan asam 
arakhidonat dan sekresi enzim lisosim dari 
sel neutrofil dan sel endotelial dan   
menghambat fase proliferasi dan fase 
eksudasi dari proses inflamasi. 
Terhambatnya pelepasan asam arakhidonat 
dari sel inflamasi akan menyebabkan 
kurang tersedianya substrat arakhidonat 
bagi jalur siklooksigenase dan 
lipooksigenase yang pada akhirnya akan 
menekan jumlah prostaglandin, 
prostasiklin, endoperoksida, asam hidroksa-
tetraienoat, dan leukotrin disisi lain 
penekanan mempengaruhi proses radang, 
dan juga migrasi leukosit yang akan 
berpengaruh jumlah tersebut pada 
penekanan peningkatan jumlah limfosit.(20) 

Jadi, dengan terhambatnya jalur 
prostaglandin oleh flavonoid dan saponin 
maka akan mengurangi terjadinya 
vasodilatasi pembuluh darah dan aliran 
darah lokal sehingga emigrasi dari leukosit 
termasuk limfosit ke area radang juga 
menurun. 
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Penelitian yang di lakukan oleh (21) 

yang telah  meneliti tentang uji aktivitas 
flavanoid total dari gynoura segetum (Lour) 
terhadap peningkatan eritrosit dan leukosit 
pada mencit (Mus musculus) jantan. Hasil 
penelitian menunjukan bahwa perlakuan 
senyawa flavanoid dari daun dewa 
memberikan pengaruh nyata dalam 
kenaikan eritrosit dan penurunan leukosit. 

Hasil penelitian lain ini sejalan degan 
temuan (22)81 dimana proses inflamasi pada 
luka gingiva erat kaitannya dengan fungsi 
kerja leukosit dalam mekanisme pertahanan 
tubuh, terutama di tandai dengan 
meningkatnya PMN (Polimorfonukler). 
Kandungan flavanoid accuminata pada 
daun plumeria mempunyai kandungan anti 
inflamasi. Pada penelitian ini disimpulkan 
ada pengaruh pemberian ekstrak etanol 
konsentrasi 10% daun p.accuminota ait 
pada proses penyembuhan luka gingival 
tikus sprague dawley. 
Makrofag  

Pada gambaran makrofag pada hari 
ke-3 dan hari ke-7 tidak mengalami 
perbedaan rata rata yang signifikan. 
Sedangkan pada hari ke -14 ketiga 
kelompok mengalami kenaikan dengan 
rerata yang paling banyak pada kontrol dan 
rerata paling rendah pada kelompok salep 
ekstrak binahong 50%. Pada hari ke -14 
sampai dengan hari ke-21, kontrol dan salep 
ekstrak binahong 40% mengalami kenaikan 
nilai makrofag. Sedangkan pada pada salep 
ekstrak binahong 50% mengalami 
penurunan.  

Penurunan rerata skor makrofag 
yang signifikan terlihat pada hari ke-14 dan 
21 kususnya pada kelompok salep ekstrak 
binahong dengan dosis 50%. Hal ini dapat 
disimpulkan salep dosis 50% memiliki 
kemampuan menurunkan leukosit yang 
paling tinggi dari pada salep ekstrak 
binahong dosis 40% dan kontrol. 

Flavanoid merupakan bahan aktif 
yang mempunyai efek anti inflamasi dan 
anti bakteri. Flavanoid dapat memblok 
jalur siklo oksigenase dan lipooksigenase 
dari metabolisme asam arakidonat, ini 
menyebabkan sintesis mediator peradangan 

seperti prostaladin,tromboksan terhambat 
sehingga dapat menurunkan inflamasi.(23) 
Konsentrasi rendah dari senyawa flavanoid 
hanya memblok jalur lipooksigenase, sedang 
kan flavanoid dalam konsentrasi tinggi 
mampu memblok jalur lipooksigenase dan 
siklooksigenase. Flavonoid mempunyai 
kemampuan untuk menghambat pelepasan 
asam arakhidonat dan sekresi enzim lisosim 
dari sel neutrofil dan sel  endotelial dan 
menghambat fase proliferasi dan fase 
eksudasi dari proses inflamasi.(20) 

Penurunan migrasi monosit yang 
diakibatkan oleh diblokirnya jalur 
lipooksigenase mengakibatkan penurunan 
jumlah makrofag. Efek tersebut 
mempengaruhi lama waktu peradangan, 
sehingga akan diikuti dengan kecepatan 
proses penyebuhan dan pemulihan yang 
ditandai dengan menurunya jumlah 
makrofag. 

Pada  pengamatan hari ke-7  14 dan 
ke 21 memasuki fase proliferasi. Seluruh 
kelompok rata-rata mengalami penurunan 
skor pengkajian luka pada hari ke -7 dan ke 
14 karena pada tahapan ini dampak dari 
penggunaan topikal memberikan 
kelembaban pada luka sehingga mendorong 
luka untuk mempercepat proses granulasi 
dan kandungan dari flavanoid sendiri yang 
berfungsi antioksidan dan antimikroba, 
sehingga membantu meningkatkan sistem 
imun serta mencegah berkembangnya 
mikroba. 

Hal ini  sesuai fungsi makrofag 
adalah membersihkan luka dari bakteri, sel- 
sel mati dan debris dengan cara fagositosies. 
kandungan dari flavanoid dan saponin 
binahong dapat menghambat perusakan 
jaringan dan sebagai antimikroba.(16) 

Flavonoid dapat membantu 
penyembuhan luka dengan meningkatkan 
pembentukan kolagen, menurunkan 
makrofag dan edema jaringan serta 
meningkatkan jumlah fibroblas. Onset  
nekrosis sel dikurangi oleh flavonoid dengan 
mengurangi lipid peroksidasi. 
Penghambatan lipid peroksidasi dapat 
meningkatkan viabilitas serat kolagen, 
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sirkulasi darah, mencegah kerusakan sel dan 
meningkatkan sintesis DNA  

Sesuai dengan penelitian oleh (23) 

yang berjudul efektivitas hidrogel binahong 
(anredera cordifolia (Ten) steenis) terhadap 
penurunan jumlah makrofag pada 
penyembuhan luka fase proliferasi tikus 
putih (Rattus novergicus) galur wistar 
kondisi hiperglikemia.  Hasil hasil penelitian 
menunjukan bahwa terdapat pengaruh 
perawatan luka hiperglikemia 
menggunakan hidrogel binahong dalam 
penurunan jumlah makrofag. 
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