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ABSTRACT 
 
 Background: Lemongrass is one of the most widely used plants for traditional medicine. Lemongrass 
has bioactive substances such as phenolic acid, flavonoid, and tannin which act as anti-inflammatory and 
antioxidant agent which could affect the wound healing process. Purpose: The aim of this study was to assess 
the effects of 25%, 50%, and 100% lemongrass extract on mice labial mucosa clinical wound length by 
measuring the wound length. Methods: This study was a true experimental with post test-only with control 
design. 30 mice were used in this study, which were divided into 5 groups, patent drug containing Aloe vera 
extract as positive control group, 100% lemongrass extract group, 50% lemongrass extract group, 25% 
lemongrass extract group, and aquadest as negative control group. Results: One-way ANOVA and Post-hoc 
LSD tests showed significant difference between Aloe vera extract group, 100% lemongrass extract group, and 
50% lemongrass extract group with aquadest group. There was no significant difference between Aloe vera 
extract group, 100% lemongrass extract group, and 50% lemongrass extract group. There was also no 
significant difference between 25% lemongrass extract group with aquadest group. Conclusion: Based on the 
conducted study, it can be concluded that 100% and 50% lemongrass extract could accelerate wound healing 
process on mice labial mucosa by measuring length of the wound. 
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ABSTRAK 
 
 Latar Belakang:Sereh adalah salah satu tanaman yang sering digunakan sebagai obat tradisional.  
Sereh mengandung zat bioaktif seperti phenolic acid, flavonoid dan tanin yang berperan sebagai antiinflamasi 
dan antioksidan yang berpengaruh dalam proses penyembuhan luka.Tujuan:Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui pengaruh ekstrak sereh 25%, 50%, dan 100% terhadap panjang luka mukosa labial mencit secara 
klinis dengan mengukur panjang luka. Metode:Penelitian ini merupakan eksperimental murni dengan 
rancangan post test-only with control design. Penelitian ini menggunakan 30 ekor mencit yang dibagi menjadi 5 
kelompok, yaitu kelompok kontrol positif yang menggunakan obat paten mengandung ekstrak Aloe vera, 
kelompok ekstrak sereh 100%,  kelompok ekstrak sereh 50%, kelompok ekstrak sereh 25%, dan kelompok 
kontrol negatif menggunakan akuades.Hasil:Hasil uji One-way ANOVA dan Post-hoc LSD menunjukkan 
perbedaan yang bermakna antara kelompok ekstrak Aloe vera, kelompok ekstrak sereh 100%, dan kelompok 
ekstrak sereh 50% dibandingkan dengan kelompok akuades. Tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara 
kelompok ekstrak Aloe vera, kelompok ekstrak sereh 100%, dan kelompok ekstrak sereh 50% serta tidak 
terdapat perbedaan yang signifikan antara kelompok ekstrak sereh 25% dan kelompok 
akuades.Kesimpulan:Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa ekstrak sereh 
100% dan 50% dapat mempercepat penyembuhan luka mukosa labial mencit dilihat dari panjang luka. 
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PENDAHULUAN 
 
  Luka mukosa mulut adalah hilang atau 
rusaknya sebagian jaringan mukosa yang 
disebabkan oleh tindakan-tindakan fisik maupun 
kimiawi. Dalam bidang kedokteran gigi, luka pada 
mukosa mulut dapat terjadi karena kesalahan 
menyikat gigi, tergigit saat makan, kecelakan, atau 
kesalahan operator saat melakukan perawatan. 
Rasa sakit yang disebabkan dapat menimbulkan 
ketidaknyamanan pada pasien, kesulitan dalam 
pengunyahan dan memudahkan terjadi infeksi.1 
 Luka akan memicu suatu reaksi 
penyembuhan yang merupakan mekanisme tubuh 
untuk mengembalikan integritas jaringan yang 
rusak dan terbagi dalam 3 fase. Pada fase inflamasi, 
terjadi vasokonstriksi dan pembentukan trombus. 
Saat pendarahan berhenti, platelet melepaskan 
sitokin untuk menarik sel inflamasi dan 
melepaskan zat vasoaktif untuk meningkatkan 
permeabilitas vaskuler. Pada fase proliferatif, 
terbentuk jaringan granulasi. dan peningkatan 
kekuatan tarik luka. Kemudian terjadi fase 
remodelling yang membentuk kembali jaringan 
baru. Luka dikatakan sembuh apabila 
permukaannya dapat bersatu kembali, didapatkan 
kekuatan jaringan yang mencapai normal, tidak 
menggangu fungsi normalnya, dan semua tanda 
inflamasi telah hilang.2 
 Pengobatan menggunakan herbal banyak 
dikembangkan di Indonesia. Obat herbal memiliki 
efek samping yang lebih kecil dibandingkan efek 
samping obat sintetik yang dikenal masyarakat. 
Variasi genetik tumbuh-tumbuhan merupakan 
suatu perawatan yang potensial untuk berbagai 
macam penyakit.3 Pada mukosa mulut, salah satu 
obat herbal yang sering digunakan untuk 
mempercepat penyembuhan luka adalah obat paten 
yang berisi ekstrak Aloe vera. Aloe vera memiliki 
efek antiinflamasi dan immunostimulan yang 
sangat berperan dalam membantu proses 
penyembuhan luka.4Aloe vera tidak bisa digunakan 
untuk pasien diabetes dan terkadang memiliki efek 
samping ringan sampai sedang.5 Karena 
kekurangan obat tersebut, dilakukan penelitian 
mengenai kandungan dari tanaman herbal lain yang 
berpotensi dapat membantu proses penyembuhan 
luka. 
 Salah satu tanaman lain yang sering 
digunakan sebagai obat adalah sereh (Cymbopogon 
citratus). Sereh merupakan tanaman asli Asia yang 
banyak ditanam di negara-negara tropis dan 
subtropis. Tanaman ini berasal dari famili Poaceae 
yang terdiri dari puluhan spesies. Sereh sering 
dijadikan salah satu bumbu makanan dan memiliki 
aroma yang khas karena tingginya kandungan 
minyak atsiri di dalamnya. Sereh juga sering 
digunakan sebagai repelen karena mengandung 
sitronela. Dalam pengobatan tradisional, sereh 
memiliki indikasi yang luas sebagai analgesik, 

antiseptik, antiemetik, antitusif, antirematik, 
antikonvulsan, serta pengobatan penyakit 
gastrointestinal dan saraf. Sereh juga digunakan 
sebagai antibakteri, antiinflamasi, dan antioksidan 
sehingga dapat mempengaruhi proses 
penyembuhan luka.6 
 Sereh mengandung zat bioaktif seperti 
alkaloid, flavonoid, saponin, tanin, phenolic acid, 
dan terpenoid. Pada sereh yang dikeringkan, zat 
bioaktif yang paling banyak terkandung adalah 
phenolic acid, flavonoid dan tanin yang berperan 
sebagai antioksidan yang berguna dalam 
penyembuhan luka.7Kandungan flavonoid, 
phenolic acid dan tanin dalam sereh juga bekerja 
sebagai antioksidan dapat menginhibisi 
pengeluaran radikal bebas seperti cyclooxygenase 
(COX), lipooxygenase, dan inducible Nitric Oxide 
Synthase (iNOS) dan merubah jalur intraseluler 
pada sel-sel imun.9 
 Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti 
tertarik untuk meneliti pengaruh ekstrak sereh pada 
panjang luka mukosa labial mencit secara klinis. 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 
pengaruh ekstak sereh terhadap panjang luka 
mukosa labial mencit secara klinis.           
  

BAHAN DAN METODE 
 
 Penelitian diawali dengan pengurusan izin 
penelitian dan ethical clearance yang dikeluarkan 
oleh Komite Etik Penelitian Kesehatan Fakultas 
Kedokteran Universitas Lambung Mangkurat. 
Penelitian ini dilakukan di Laboratorium Balai 
Veteriner (BVET) Regional V Banjarbaru dan 
Fakultas MIPA UNLAM Banjarbaru. Penelitian 
dilakukan pada Agustus sampai dengan September 
2014. Jenis penelitian yang digunakan adalah true 
experimental design dengan rancangan posttest-
only with control design dengan rancangan acak 
lengkap menggunakanlimakelompok perlakuan. 
Jumlah sampel minimal yang didapatberdasarkan 
rumus Federer untuksetiap kelompok adalah 5. 
Jumlah sampel minimal ditambah dengan 
perhitungan menggunakan metode drop-out rate 
20% sehingga jumlah sampel yang digunakan pada 
penelitian ini adalah 6 pada tiap kelompok 
perlakuan sehingga jumlah sampel seluruhnya 
adalah 30. Sampel kemudian dibagi menjadi 5 
kelompok perlakuan, yaitu : kelompok ekstrak Aloe 
vera(kontrol positif), kelompok ekstrak sereh 
100%, kelompok ekstrak sereh 50%, kelompok 
ekstrak sereh 25%, dan kelompok akuades (kontrol 
negatif). 
 Bahan yang digunakan dalam penelitian ini 
adalah sereh untuk pembuatan ekstrak sereh, 
akuades sebagai pengencer ekstrak dan sebagai 
kontol negatif, etanol sebagai pelarut dalam 
pembuatan ekstrak, ekstrak Aloe vera sebagai 
kontrol positif, dan dietil eter untuk anastesi hewan 
coba.Alat yang digunakan pada penelitian ini 
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adalah alat penapisan senyawa kimia, alat 
pemotong, timbangan gram kasar, seperangkat alat 
maserasi, corong pisah, dan vacuum rotary 
evaporator IKA type RV OS-ST IP-B, scalpel, 
kandang mencit, tempat makan, botol minuman 
mencit, baskom besar, cotton bud, jangka sorong, 
kamera, dan sarung tangan steril. 
 Sereh dicuci menggunakan air mengalir, 
dipotong kecil-kecil dan kemudian dikeringkan 
pada suhu 40o C selama 48 jam menggunakan 
oven. Metode yang dipakai adalah metode 
maserasi. Potongan sereh direndam dengan etanol 
96% hingga 1 cm diatas permukaan sampel. 
Perendaman dilakukan selama 3 x 24 jam sambil 
sesekali diaduk. Setiap hari dilakukan penyaringan 
dan selanjutnya diuapkan dengan vaccum rotary 
evaporator dengan suhu pemanasan 40-50º C, 
sampai diperoleh ekstrak yang kental. Uji bebas 
etanol dilakukan dengan menimbang ekstrak yang 
dipanaskan dan ekstrak yang telah didinginkan, jika 
berat ekstrak tersebut sama maka dapat 
disimpulkan ekstrak tersebut telah bebas dari 
etanol. 
 Hewan coba yang digunakan adalah mencit 
jantan. Mencit diadaptasikan terlebih dahulu 
selama 1 minggu dalam suasana laboratorium. 
Luka sayat dibuat sepanjang 1 cm dan kedalaman 1 
mm pada bagian mukosa bibir mencit dengan 
menggunakan scalpel steril, blade yang digunakan 
merupakan disposable blade, darah yang keluar 
dibersihkan dengan akuades. Luka kemudian diberi 
perlakuan sesuai dengan kelompok yang telah 
ditentukan sebanyak 3 kali sehari dengan rentang 
waktu 6-8 jam. 
 
HASIL PENELITIAN 
 
 Pada penelitian ini diperoleh grafik rata-rata 
panjang luka pada masing-masing kelompok 
perlakuan: 
 

 
 

Gambar 1. Diagram Rata-rata Panjang Luka (mm) 
padaMukosa Labial Mencit selama 10Hari 
pada Masing-masing Kelompok 

 
 Diagram hasil penelitian menunjukkan 
penyembuhan luka mukosa labial mencit yang 
berbeda pada setiap kelompok selama 10 hari. Pada 
hari ke-0, semua kelompok memiliki panjang luka 
sebesar 10 mm. Pada hari ke-1, terjadi penurunan 
rata-rata panjang luka pada kelompok ekstrak Aloe 
vera menjadi 6,34 mm, diikuti dengan kelompok 
ekstrak sereh 100% menjadi 6,73 mm. Kedua 
kelompok tersebut mengalami penyembuhan yang 
paling cepat pada hari ke-1 jika dibandingkan 
dengan kelompok lainnya. Terjadi penurunan rata-
rata panjang luka pada kelompok ekstrak sereh 
50% pada hari ke-1 menjadi 8,16 mm dan pada 
kelompok ekstrak sereh 25% menjadi 8,62 mm. 
Pada kelompok akuades terjadi penurunan rata-rata 
panjang luka menjadi 9,68 mm pada hari ke-1. 
 Pada kelompok ekstrak Aloe vera terlihat 
penyembuhan luka yang paling signifikan dari 
semua kelompok dan luka sembuh pada hari ke-7. 
Pada kelompok ekstrak sereh 100% terlihat 
penyembuhan luka yang lebih cepat daripada 
kelompok ekstrak sereh 50%, kelompok ekstrak 
sereh 25%, dan kelompok akuades. Kelompok 
ekstrak sereh 100% juga menunjukkan 
penyembuhan luka yang hampir sama dengan 
kelompok ekstrak Aloe vera yang merupakan 
kontrol positif dan luka sembuh pada hari ke-8. 
Kelompok ekstrak sereh 50% menunjukkan 
penyembuhan luka yang lebih cepat dibandingkan 
dengan kelompok ekstrak sereh 25% dan kelompok 
akuades. Pada kelompok ekstrak sereh 50%, luka 
sembuh pada hari ke-9. Kelompok ekstrak sereh 
25% menunjukkan penyembuhan luka yang lebih 
cepat dibandingkan dengan kelompok akuades 
yang merupakan kontrol negatif dan luka sembuh 
pada hari ke-10. Pada kelompok akuades yang 
merupakan kontrol negatif, luka masih belum 
sembuh pada hari ke-10. Rata-rata panjang luka 
pada hari ke-10 pada kelompok ini adalah 0.92 
mm.  

 

 
 

Gambar 2. Penyembuhan Luka pada Mukosa Labial 
Mencit pada Kelompok Ekstrak Sereh 100% 
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 Data yang terkumpul ditabulasi, kemudian 
dilakukan uji normalitas menggunakan Saphiro-
Wilk dan uji homogenitas menggunakan Levene’s 
test. Hasil uji Saphiro-Wilk untuk semua kelompok 
menunjukkan nilai p > 0,05 yang berarti distribusi 
datanya adalah normal. Kemudian data diuji 
homogenitas varians menggunakan Levene’s test 
dan didapatkan hasil dengan nilai p = 0,858 (p > 
0,05) yang berarti sebaran datanya homogen. 
Analisis data dilanjutkan menggunakan analisis 
One-way ANOVA dengan tingkat kepercayaan 
95%. Hasil uji One-way ANOVA menunjukkan 
nilai p = 0,033 (p < 0,05) yang menunjukkan 
adanya perbedaan yang signifikan antar perlakuan 
sehingga dilakukan analisis Post-hoc LSD untuk 
mengetahui kelompok mana yang menunjukkan 
adanya perbedaan yang signifikan. 
Tabel  Hasil Analisis Post-hoc LSD 

 

Ekstrak  

Aloe 
vera 

Ekstrak  

Sereh 
100% 

Ekstrak  

Sereh 
50% 

Ekstrak 

Sereh 
25% 

Akuades 

Ekstrak 
Aloe 
vera 

 0,808 0,395 0,079 0,006 

Ekstrak 
Sereh 
100% 

0,808  0,542 0,127 0,011 

Ekstrak 
Sereh 
50% 

0,395 0,542  0,351 0,043 

Ekstrak 
Sereh 
25% 

0,079 0,127 0,351  0,271 

Akuades 0,011 0,008 0,043 0,271  

Keterangan: 
Hijau: Terdapat perbedaan yang signifikan (p < 0,05) 
Merah: Tidak terdapat perbedaan yang signifikan (p > 0,05) 

 
 Berdasarkan analisis Post-hoc LSD, 
kelompok ekstrak Aloe vera tidak menunjukkan 
adanya perbedaan yang signifikan dengan 
kelompok ekstrak sereh 100%, 50%, dan 25%. 
Kelompok ekstrak Aloe vera tidak menunjukkan 
adanya perbedaan yang signifikan dengan 
kelompok ekstrak sereh 25%. Kelompok ekstrak 
Aloe vera menunjukkan adanya perbedaan yang 
signifikan dengan kelompok akuades. 
 Kelompok ekstrak sereh 100% tidak 
menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan 
dengan kelompok ekstrak sereh 50% dan 25%, 
namun kelompok ekstrak sereh 100% menunjukkan 
adanya perbedaan yang signifikan dengan 
kelompok akuades. 
 Kelompok ekstrak sereh 50% tidak 
menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan 
dengan kelompok ekstrak sereh 25%. Grafik hasil 
penelitian menunjukkan bahwa penyembuhan pada 

kelompok ekstrak sereh 50% lebih cepat jika 
dibandingkan dengan ekstrak sereh 25%. 
Kelompok ekstrak sereh 50% menunjukkan adanya 
perbedaan yang signifikan dengan kelompok 
akuades. Hal ini kemungkinan disebabkan karena 
pada kelompok ekstrak sereh 50% hanya dilakukan 
pengenceran dengan akuades sebanyak 50% 
sehingga kandungan zat aktifnya lebih banyak 
dibandingkan ekstrak sereh 25%. 
 Kelompok ekstrak sereh 25% tidak 
menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan 
dengan kelompok akuades, sehingga tidak 
memberikan pengaruh yang signifikan terhadap 
penyembuhan. Hal ini kemungkinan disebabkan 
karena dilakukan pengenceran dengan akuades 
paling banyak, yaitu sebanyak 75% sehingga 
kandungan zat aktif menjadi lebih sedikit 
dibandingkan kelompok lainnya. Dari hasil 
tersebut, terlihat bahwa semakin tinggi konsentrasi 
ekstrak, semakin cepat penyembuhan lukannya 
yang mungkin disebabkan oleh kandungan zat aktif 
yang lebih banyak pada ekstrak dengan konsentrasi 
yang lebih tinggi. 
 
PEMBAHASAN 
 
 Berdasarkan hasil penelitian di atas, ekstrak 
sereh 100% dan 50% dapat mempercepat 
penyembuhan luka insisi pada mukosa labial 
mencit jika dibandingkan dengan dengan kontrol 
negatif berupa akuades, tetapi tidak ada perbedaan 
yang signifikan dengan kontrol positif berupa 
ekstrak Aloe vera. Ekstrak sereh dapat 
mempercepat proses penyembuhan luka mungkin 
disebabkan karena kandungan zat-zat bioaktif 
dalam sereh seperti flavonoid, phenolic acid dan 
tanin berperan dalam fase-fase penyembuhan luka.7 
Beberapa penelitian sebelumnya seperti Francisco 
et al pada tahun 2010 membuktikan bahwa terdapat 
kandungan senyawa polifenolik pada sereh yang 
memiliki efek antiinflamasi.9 Garcia et al pada 
tahun 2011 menunjukkan bahwa sereh mampu 
mengurangi peradangan dan sakit perifer.2,8 
Francisco et al pada tahun 2013 menunjukkan efek 
antiinflamasi sereh melalui penghambatan 
proteasome, ekspresi jalur NF-κB dan sitokin pada 
makrofag manusia.10,9 
 Zat antiinflamasi seperti flavonoid, phenolic 
acid dan tanin dalam sereh juga bekerja sebagai 
antioksidan dapat menginhibisi pengeluaran radikal 
bebas seperti cyclooxygenase (COX), 
lipooxygenase, dan inducible Nitric Oxide Synthase 
(iNOS) dan merubah jalur intraseluler pada sel 
imun.9  Zat-zat tersebut memicu berbagai respon 
terhadap inflamasi dan imun. Mereka berfungsi 
sebagai mekanisme sinyal untuk regulasi redoks. 
Antioksidan juga dapat mengenali stres oksidatif 
yang sangat minimal sehingga mereka akan 
memicu mekanisme perlindungan yang penting 
dalam perbaikan struktur dan integritas jaringan.11 
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 Flavonoid memiliki efek biologis yang 
berhubungan dengan kemampuannya untuk 
memodulasi jalur sinyal sel. Flavonoid dapat 
berinteraksi dengan protein sinyal sel bahkan jika 
aktivitas antioksidan mereka berkurang. Transduksi 
sinyal yang efektif memerlukan protein yang 
dikenal sebagai kinase yang mengkatalisis 
fosforilasi protein target pada situs tertentu. 
Flavonoid dapat mengubah faktor pertumbuhan 
sinyal oleh fosforilasi reseptor menghambat atau 
menghalangi reseptor pengikat yang diberikan oleh 
faktor pertumbuhan. Flavonoid juga dapat 
memperpendek fase inflamasi dengan engeliminasi 
reactive oxygen species (ROS), detoksifikasi 
hidrogen peroksida (H2O2) sehingga menurunkan 
level lipid peroksida, meningkatkan kadar enzim 
antioksidan dalam jaringan luka sehingga 
menghambat efek berantai radikal bebas, serta 
memiliki efek antibakteri.12,13 Pada fase proliferasi 
dan remodelling jaringan, flavonoid berperan 
dalam meningkatkan vaskularisasi dan sintesis 
kolagen, meningkatkan kekuatan serat 
kolagen.13,14,15Flavonoid merangsang platelet 
derived growth factor (PDGF) yang berperan 
dalam merangsang dan mengatur migrasi fibroblast 
dari jaringan sekitar luka untuk berproliferasi dan 
migrasi menuju celah luka. Flavonoid akan 
bereaksi dengan meningkatkan atau merangsang 
pembentukan benang-benang fibrin pada daerah 
sekitar luka. Semua proses ini akan meningkatkan 
kecepatan epitelisasi jaringan luka.16 
 Selain sebagai antiinflaamsi dan 
antioksidan, kandungan tanin dan phenolic acid 
juga berperan sebagai antibakteri yang dapat 
mencegah terjadinya infeksi pada luka sehingga 
kesembuhan luka dapat dipercepat. Tanin dapat 
mengkerutkan dinding sel atau membran sel 
sehingga mengganggu permeabilitas sel bakteri itu 
sendiri. Akibat terganggunya permeabilitas, sel 
bakteri tidak dapat melakukan aktivitas hidup 
sehingga pertumbuhannya terhambat atau bahkan 
mati. Efek antibakteri tanin antara lain melalui: 
reaksi dengan membran sel, inaktivasi enzim, dan 
destruksi atau inaktivasi fungsi materi genetik. 
Efek antimikroba ini disebabkan oleh adanya gugus 
pirogalol dan galoil sedangkan sifat penghambat 
racun ditentukan oleh struktur tersier persenyawaan 
gugus katekol atau pirogalol dengan gugus 
galoilnya. Phenolic acid berinteraksi dengan sel 
bakteri melalui proses adsorpsi yang melibatkan 
ikatan hidrogen. Pada kadar rendah terbentuk 
kompleks protein fenol dengan ikatan yang lemah 
dan segera mengalami peruraian, diikuti penetrasi 
fenol ke dalam sel dan menyebabkan presipitasi 
serta denaturasi protein. Pada kadar tinggi fenol 
menyebabkan koagulasi protein dan sel membran 
mengalami lisis.17 
 Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan 
dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh 
ekstrak sereh terhadap panjang luka mukosa labial 

mencit secara klinis. Tidak terdapat perbedaan 
bermakna antara konsentrasi 100%, 50%, dan 25%. 
Secara klinis penyembuhan luka pada kelompok 
ekstrak sereh lebih lambat dibandingkan kelompok 
ekstrak Aloe verayang merupakan kontrol positif. 
Diperlukan penelitian lebih lanjut dari pengaruh 
ekstrak sereh untuk melihat penyembuhan luka 
secara histopatologi. Penelitian dari pengaruh 
ekstrak sereh juga perlu dilakukan pada keadaan 
lain misalnya pada ulser, sehingga harapannya bisa 
digunakan sebagai pengobatan pada mukosa mulut. 
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