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ABSTRAK 

iLatar iBelakang: Indoinesia merupiakan sialah saitu Negiara yang secara turun 

temurun masih menggunakan obat tradisional sebagai pengobatan. Aktivitas 

farmakologi dari daun seledri yaitu sebagai anti mikroba, anti bakteri dan anti  

inflamasi. Sebagai salah satu bahan herbal, seledri (Apium graveolens)  memiliki 

potensi untuk dikembangkan sebagai obat anti-inflamasi karena mengandung 

senyawa utama apiin yang merupakan zat metabolit utama untuk anti-inflamasi. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian true eksperimental. 30 ekor tikus 

dibagi lima kelompok yaitu tikus luka bakar grade IIA yang diberi sulfadiazine 

krim, kontrol negatif, sediaan gel seledri dengan konsentrasi 1%, 2% dan 4%,  

rerata jumlah hari penyembuhan luka diuji dengan One-Way ANOVA. Hasil: 

Rata-rata penyembuhan luka bakar derajat IIA pada kelompok kontrol positif 7,5 

hari, pada kontrol negatif 17,3 hari, perlakuan I 13,6 hari, perlakuan II 9,5 hari, 

pada perlakuan III 9,0 hari, uji one way anova nilai (p < 0,05) yaitu ditemukan 

perbedaan signifikan kepada kelompok perlakuan. Uji post hoc menunjukkan 

antara kelompok positif dengan kelompok perlakuan 3( p=0.061) tidak berbeda 

bermakna. Kesimpulan: Gel seledri (Apium graveolens)  efektif meyembuhkan 

luka bakar tikus putih wistar grade IIA dengan dosis 4%. 

Kata kunci: Daun seledri, luka bakar, tikus jantan galur wistar 
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EFFECTIVENESS OF CELERY LEAF EXTRACT GEL Apium 

graveolens(Linn.) AS A TREATMENT FOR DEGREE IIA BURNS IN WHITE 
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ABSTRACT 

Background: Indonesia is one of the countries that for generations has still used 

traditional medicine as treatment. The pharmacological activity of celery leaves is 

as anti-microbial, anti-bacterial and anti-inflammatory. As a herbal ingredient, 

celery (Apium graveolens) has the potential to be developed as an anti-

inflammatory drug because it contains the main compound apiin which is the 

main metabolite for anti-inflammatory substances. Method: This research is true 

experimental research. 30 rats were divided into five groups,  rats with grade IIA 

burns who were given sulfadiazine cream, negative control, celery gel with 

concentrations of 1%, 2% and 4%. The average number of days for wound 

healing was tested using One-Way ANOVA. Results: The average healing rate for 

grade IIA burns in the positive control group was 7.5 days, in the negative control 

17.3 days, in treatment I 13.6 days, in treatment II 9.5 days, in treatment III 9.0 

days, test one way anova value (p < 0.05), namely that a significant difference 

was found between the treatment groups. The post hoc test showed that the 

positive group and treatment group 3 (p=0.061) were not significantly different. 

Conclusion: Celery gel (Apium graveolens) is effective in healing grade IIA 

Wistar white rat burns at a dose of 4%. 

Key words: Celery leaves, burns, male Wistar rats 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1   Latar Belakang 

Indonesia adalah salah satu negara yang masih menggunakan dan 

mempercayai akan kasiat obat tradisional sebagai pengobatan. Pengobatan 

tradisional di Indonesia umumnya dapat dimanfaatkan sebagai pengobatan, 

pencegahan dan daya tahan tubuh. Sudah banyak pemanfaatan obat tradisional 

digunakan oleh masyarakat sebagai pengobatan banyak jenis penyakit seperti 

diabetes melitus, batuk, diare, hipertensi, kolik ginjal, konstipasi, luka bakar, serta 

gangguan menstruasi.
1 

Penggunaan obat tradisional saat ini lebih diminati di 

masyarakat, dikarenakan biaya yang relatif murah serta tanaman herbal 

merupakan kekayaan hayati yang melimpah di Indonesia.
2
 bedasarkan penjelasan 

WHO 80 % manusia di di dunia masih mempecayai dan menggunakan obat 

tradisoanal dalam pengeobatan yang diperoleh dari tanaman.
3 

Indonesia memiliki 

sekitar 30.000 spesies tumbuhan. diketahui 7000 spesies tumbuhan tersebut 

berkhasiat sebagai obat. Sekitar 90% tumbuhan obat di kawasan Asian tumbuh di 

Indonesia. 940 spesies tumbuhan obat telah di manfaatkan oleh masyarakat 

sebagai obat tradisional, hanya 120 spesies yang masuk dalam Materi Medika 

Indonesia.
4 

Penduduk Indonesia pada tahun 2018 menurut data RISKESDAS 

(Riset Kesehatan Dasar) melakukan pengobatan menggunakan ramuan jadi 

(ekstrak) obat tradisional sebanyak (48%) untuk pengobatan menggunakan obat 

tradisional  ramuan sendiri (31,8%) dan memanfaatkan YANKESTRAD 

(Pelayanan Kesehatan Tradisional) sebanyak (31,4%). Terdapat beberapa tanaman 

herbal yang berpotensi untuk penyembuhan luka bakar seperti Biji pinang, daun 

binahong, daun atsute, daun alpukat, daun jambu biji ,daun seledri. Aktivitas 

farmakologi dari daun seledri yaitu sebagai anti mikroba, anti bakteri dan anti  

inflamasi.
5-6

 

Hilangnya fungsi penghalang fisik kulit karena luka bakar dapat membuka 

celah untuk invasi mikroorganisme berbahaya yang dapat menyebabkan infeksi.  
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Sepsis dan kegagalan multiorgan telah menjadi penyebab utama kematian pada 

pasien yang selamat dari fase awal syok luka bakar.  penatalaksanaan sepsis 

berupa antibiotik, dan profilaksis.
7
 

Luka bakar mengenai 11 juta penduduk dunia dari berbagai jenis luka 

bakar dan ditemukan 180.000 luka bakar yang fatal oleh World Health 

Organization pada tahun 2016. Ditemukan variabilitas yang luas dalam kejadian 

luka bakar di Indonesia. Luka bakar karena api masih menjadi mayoritas (56,1%), 

dengan luka bakar air mendidih (19,1%), serta luka bakar listrik (14%), dan luka 

bakar bahan kimia (3%) lebih jarang terjadi.
8 

Berdasarkan data RISKE iSDAS “R iiset Kesiehatan Daisar” tahun 2018, 

persentase luka bakar yang terjadi di wilayah Sumatera Utara sebesar 1% dan 

berdasarkan data rekam medis dari RS Haji Adam Malik Medan Sumatera Utara, 

terdapat 353 kasus luka bakar pada tahun 2011–2014.
9 

Penyebab luka bakar bisa akibat paparan panas api, radiasi, listrik, bahan 

kimia, atau gesekan, paling sering disebabkan oleh panas api.
10 

Secara klinis  luka 

bakar dapat dibagi menjadi empat derajat berdasarkan kedalamannya yaitu derajat 

pertama yang hanya mengenai epidermis,  derajat dua yang melibatkan epidermis 

dan dermis.  derajat tiga melibatkan epidermis, dermis, dan komponen pelengkap 

kulit. Sedangkan, derajat empat yang dapat menembus ke dalam lemak subdermal, 

otot, hingga tulang. 
11

 

Lama waktu penyembuhan luka bakar bervariasi tergantung  derajatnya, 

pada derajat I luka bakar akan sembuh total tanpa bekas dalam 5-10 hari. 

Sedangkan pada derajat II luka bakar sembuh dalam 14-21 hari.
8
 Adapun fase 

sembuhnya luka bakar melewati beberapa tahap yaitu hemiostasis, Infl iamasi, 

proliferiasi, dan remoideling. 
9
 

Tatalaksana standar luka bakar adalah Sulvadiazine Silver Cream yang 

merupakan krim antibiotik gram positif dan negatif untuk menghindari dan 

mengobati infeksi yang disebabkan luka bakar. Silver sulfadiazin dianggap sangat 

aman. Setelah dilakukan uji klinis menunjukkan bahwa Silver Sulfadiazine 

mengurangi kepadatan bakteri luka dan menunda kolonisasi bakteri Gram-negatif 
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namun dapat terjadi kegagalan pengobatan pada luka bakar yang luas (>40-50% 

luas permukaan tubuh).
12

  

Bentuk sediaan obat luka bakar yang memberikan efek terapeutik lokal 

dengan aktivitas penyembuhan yang cepat adalah gel. Kandungan air dalam 

preparat gel juga bernilai tinggi serta memiliki keunggulan melepaskan obat 

dengan  baik. 
13 

Sebagai salah satu bahan herbal, seledri (Apium graveolens)  sangat 

berpotensi untuk dikembangkan sebagai salah satu bahan obat anti inflamasi 

dimana tanaman tersebut mengandyung senyawa apiin yang memeiliki fungsi 

sebagai anti inflamasi. Di dalam sistem tubuh, apiin akan terhidrolisis menjadi 

gula dan aglikon apigenin yaitu satu zat yang terbukti dapat mengatasi gejala 

inflamasi. Sumber yang sama menyatakan bahwa sel iedri mengaindung flavon ioid 

dan taniin yang beripotensi mempeircepat penyembiuhan luka. Hal ini dise ibabkan 

oleh ekisistensi flavionoid sendiri yang meruipakan senyawa metabolit sekunder 

dengan sifat anti-inflamasi yang kuat akibat efeknya yang menurunkan stres 

oksidatif dan dapat mencegah beberapa faktor inflamasi lainnya.
14 

Flavonoid mampu membantu menghentikan pendarahan pada luka  dengan 

mekanisme vasokontriksi sedanigkan taniin berfuingsi sebaigai agien hemiostasis 

denigan mengendaipkan proitein daraih ya iitu albumiin.
14 

Adapun, ketika membahas bahan herbal sebagai anti-inflamasi, beberapa 

penelitian terdahulu telah melakukan fokus riset yang terbatas pada penggunaan 

aloe vera dan bahan herbal lainnya untuk menangani luka bakar.
13,15,16 

Sedangkan, 

penelitian mengenai daun seledri (Apium graveolens)  di dunia kesehatan telah 

diteliti penggunaannya sebagai hair tonic, anti-hiperglikemik, dan obat luka sayat. 

17-19
 

Penelitian sebelumnya meyatakan bahwa pemberian krim seledri pada luka sayat 

pada tikus coba dapat menyembuhkan luka sayat selama 7 hari, penelitian lain 

menggunakan gel aloe vera dapat menyembuhkan luka bakar derajat 2 selama 9 

hari dan belum ada penelitian yang menguji sediaan gel seledri terhadap luka 

bakar.  Oleh karena itu, dengan konsiderasi tersebut, penulis akan melakukan 

penelitian dengan celah penelitian (research gap) yang akan menguji efektivitas 
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gel ekstrak daun seledri (Apium graveolens)  terhadap penanganan luka bakar 

derajat dua dengan uji coba yang akan dilakukan kepada tikus putih wistar.
19-20 

1.2      iRumusan iMasalah
 

Bedasakan latar belakang maka ditentukan rumusan masalah 

bagaimana keefektivan gel ekstrak daun seledri Apium graveolens (Linn.) 

Sebagai tatalaksana luka bakar derajat IIA dengan hewan uji coba tikus 

putih wistar? 

1.3      iTujuan Umum 

Menge itahui efeiktivitas gel ekistrak daun seledri Apium graveolens 

(Linn.)  sebagai tatalaksana luka bakar derajat IIA 

1.4      iTujuan ikhusus 

1. Membandingkan waiktu penyeimbuhan liuka baikar derajat IIA pada 

tikus yang di beri gel ekstrak daun seledri dengan kontr iol pisitif 

(sulfadiazine krim) dan kontrol negatif  

2. Mengetahui dosis efektif gel ekstriak dauin seleidri Apiium graveiolens 

(Linn.)  sebagai tatalaksana luika baikar deraijat IIA pa ida tiikus wisitar 

1.5       Mianfaat Riset 

a. Baigi Peneliti 

Untuk memberikan wawasan kepada peneliti terkait efektivitas gel 

ekstriak daiun seiledri Aipium graiveolens (Linn.)  sebagiai tatalaksana luka 

bakar   derajat IIA. 

b. Bagi Pembaca  

Untuk menambah pengetahuan para pembaca mengenai bagaimana 

efektivitas gel  ekistrak daiun seiledri Apiium graveiolens (Linn.)  sebiagai 

tatalaksana luika bakiar deirajat IIA. 

c. Bagi Instansi 

   Sebagai bahan untuk melakukan penelitian lebih lanjut yang lebih 

kompleks 
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BAB 2 

iTINJAUAN iPUSTAKA 

2.1 iAnatomi iKulit 

Organ yang memiliki cakupan terbesar didalam tubuh yaitu kulit, 

beratnya kurang lebih 15% dari berat badan manusia dan mampu bermanfaat 

menjadi pelindung tubuh manusia bagian luar permukaan. Kulit bertindak 

sebagai pelindung jaringan bagian dalam dari cedera, radiasi cahaya matahari, 

suhu ekstrim, racun dan bakteri. Kemampuan lainnya termasuk ketajaman 

sentuhan, reaksi kebal, pedoman suhu, dan pengendalian dehidrasi.
21

 

Ada 3 lapisan kulit yaitu e ipidermis, deirmis, dan subkiutan. Epiderimis, 

adalah lapiisan terdalam kuilit, teridiri dari rangkiaian sel yang disebut 

keratinosit yang memiliki kemampuan untuk merekatkan keratin. Dermis 

adalah lapisan terletak diantara yang terdiri dari protein dasar fibrilar yang 

dikenal sebiagai kolagien. Bagian terdalam adalah bagian subkutan yang 

disusun oleh sel lemak yang disebut liposit.
21

 

3 lapisan ini ketebalannya berfluktuasi, tergantung pada area fisik 

tubuh. Kelopak mata, misalnya, memiliki lapisan epidermis paling tipis (di 

bawah 0,1 mm), sedangkan telapak tangan dan kaki memiliki lapisan 

epidermis paling tebal (sekitar 1,5 mm).
21 

 

Gamibar 1. Struiktur Kuilit 

 

 

5 
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2.1.1 iEpidermis 

Epidermis umumnya tersusun dari keratinosit, selanjutnya mengandung 

melanosit dan sel-sel dendritik berupa sel Langerhans. Inervasi oleh serabut saraf 

umumnya pada semua lapisan epidermis berinti. Sel berinti epidermis mempunyai 

tiga lapisan, yaitu lapisan basal, lapisan spinosum, dan lapisan granulosum. 

Epidermis tersusun dari lapisan sel tebal dan lapisan terdangkal sangat padat dan 

penuh dengan keratin.  

Epidermis tidak berpembuluh darah dan ketebalannya sangat bervariasi, 

dimulai dari di bawah 0,1 mm biasanya terdapat pada kelopak mata menjadi 

sekitar 1 mm yang biasanya terdapat pada telapak tangan dan telapak kaki. Sel 

lalu akan mengalami perjalanan melalui aktivitas mitosis melewati lapisan lapisan 

granular sebelum gagal total di lapisan tanduk. Aktivitas dari lapisan basal ke 

permukaan (pergantian epidermis atau waktu perjalanan) memerlukan waktu 30 

hingga 60 hari.
22

 

Epidermis pada dasarnya terdiri dari dua jenis sel: keratinosit dan sel 

dendritik. Keratinosit ini berbeda dari sel dendritik karena mereka memiliki 

perluasan antar sel dan mengandung sitoplasma yang lebih mudah diwarnai. 

Meskipun terdapat populasi sel yang berbeda di epidermis, seperti 

melanosit, sel Langerhans, dan sel Merkel, jenis sel keratinosit mendominasi, dan 

epidermis terbagi menjadi empat lapisan morfologi utama. Keratinosit dibagi 

menjadi keratinosit meliputi lapisan sel basal (lapisan germinal), lapisan sel epitel 

skuamosa 21 (lapisan spinosum), lapisan sel granular (lapisan granular), dan 

lapisan korneosit (lapisan kornea). Tiga lapisan bawah yang membentuk sel-sel 
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berinti hidup pada epidermis kadang-kadang disebut lapisan Malpighian dan 

Lethe Malpighian.
22 

Lapisan basal terletak pada lapisan terdalam dari lapisan basal dan menyatu 

dengan dermis. Lapisan ini adalah lapisan sel berbentuk kolom tunggal. Pada rata-

rata kulit, sekitar 30% sel basal bersiap untuk membelah (fraksi pertumbuhan). 

Epidermis adalah jaringan dinamis di mana sel-selnya terus-menerus bergerak 

secara asinkron, karena populasi sel-sel individual yang berbeda tidak hanya 

saling berpapasan saat bermigrasi ke permukaan kulit, tetapi juga melanosit dan 

sel Langerhans.
22

 

2.1.2 Dermis 

Kedudukan dermis berada diantara epidermis dan lemak subkutan 

epidermis dengan cara yang penting dan stabil. Ketebalannya sangat bervariasi 

mulai dari yang  paling tebal pada bagian tengah tangan dan telapak kaki, serta 

paling tipis pada kelopak mata dan penis. Pada usia lanjut, dermis berkontraksi 

dan kehilangan elastisitasnya.
23 

Seperti semua jaringan ikat, dermis memiliki tiga bagian: sel, serat, dan 

subtansi  dasar amorf yang menjadi ciri khasnya. Sel-sel penting pada dermis 

adalah fibroblas, namun terdapat juga sejumlah kecil fagosit mononuklear, 

limfosit, sel Langerhans, dan sel polar.
17

 Dermis sebagian besar terbuat dari 

tumpukan serat, yang pada dasarnya merupakan kolagen yang berbentuk paket.  

Dermis papiler lebih halus dibandingkan dermis retikuler yang lebih 

dalam. Kolagen membentuk 70-80% tumpukan kering dermis. Seratnya terdiri 
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dari serat yang lebih tipis, yang pada gilirannya terdiri dari serat mikro yang 

dibangun dari molekul kolagen individu. 

Rata-rata, bahan samar-samar pada dermis umumnya terdiri dari dua 

glikosaminoglikan (asam hialuronat dan dermatan sulfat) dengan jumlah yang 

lebih sedikit, yaitu heparan sulfat dan kondroitin sulfat.
23 

2.1.3 iLapisan iSubkutan 

Secaira embriiologis, sel-sel lemak mulai tumbuh di jaringan subkutan pada 

akhir bulan kelima kehidupan. Lob iulus sel lemak, atau liposit, dipisa ihkan oleh 

septa kuat yang terbuat dari pem ibuluh dariah beisar dan kolaigen. Ketebalan 

panniculus berbeda-beda tergantung luas kulitnya. Jaringan subkutan memberikan 

manfaat penting bagi tubuh dan bertindak sebagai penyimpan energi. Di 

panniculus, terjadi perubahan konektivitas di mana aromatase mengubah 

androstenedione menjadi estron. Sel lemak menghasilkan leptin, suatu zat yang 

mengatur berat badan melalui hipotalamus.
24 

2.2  iLuka iBakar 

2.2.1 iDefenisi iLuka iBakar 

Sumber panas yang bersentuhan dengan kulit akan menyebabkan luka 

bakar. Faktor yang dapat menyebabkan luka bakar termasuk suhu tinggi, listrik, 

gesekan, radiasi dan bahan kimia . Liuas permiukaan tuibuh ya ing terkeina luika 

baikar mempenigaruhi moribiditas dan moritalitas paisien. Faktor penting lainnya 

yang berdampak langsung pada tingkat keparahan cedera termasuk lokasi luka 

bakar, suhu dan waktu pemaparan sumber panas.
25 
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2.2.2 iKlasifikasi iLuka iBakar 

Klasifikasi luka bakar didasarkan beberapa hal, termasuk kedalamannya, 

etiologi dan persentase luas permukaan tubuh yang terkena. Kombinasi di atas 

menentukan derajat luka bakar. Luk ia baikar diapat diklasiifikasikan sebaigai 

“keitebalan parsiial” dan “ketebialan peniuh”.
 26

 

Jika keruisakan teribatas paida epideirmis dan baigian luar diermis (luka 

biakar ketiebalan parsiial superfisial), dengian sebavgian besiar struiktur tetap utiuh, 

pemuilihan akian cepat (10-14 hari) dan risiiko jariingan piarut ren idah. Jikia luka 

bakiar meliuas ke lapis ian dermiis yang leibih dailam, deingan kerusiakan ya ing lebih 

besar, epiitel akan memibutuhkan waiktu lebih lamia unituk beregeinerasi (3-6 

minggu) dan kemungkinan terjadi jarin igan parut hiipertrofik tiniggi. Luka bakar 

full-thickness melibatkan penghancuran semua lapisan kulit dan biasanya 

memerlukan intervensi bedah untuk memastikan penyembuhan luka yang tepat. 
26 

Klasifikasi kedalaman luka bakar 

Derajat luka bakar dilihat dari kedalaman jaringan yang rusak, yang bergantung 

pada suhu dan lama waktu pemaparan, dibagi menjadi 3 klasifikasi.
27-28 

 

Gambar 2. Klasifikasi kedalaman luka bakar 

1. Luka bakar derajat I atau luka bakar superfisial 

Luka bakar superfisial tidak parah; ada sebagian kulit yang rusak 

hanya di lapisan epidermis. Luka bakar superfisial biasanya kering dan 
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tidak pecah tapi mungkin ada pembengkakan dan sedikit nyeri, dan kulit di 

sekitarnya akan memerah. Jenis luka ini dapat sembuh dengan sendirinya 

dalam waktu 7-14 hari tanpa ada bekas luka. Sebagian besar pasien dengan 

tipe ini dapat menjalani kehidupan sehari-hari seperti biasa tanpa harus 

tinggal di rumah sakit. Luka bakar superfisial disebabkan oleh sinar 

matahari, uap, nyala api, dan sebagainya. 

2. iLuka bakar derajat IIA dan IIb atau iluka biakar d iengan ketebalan sebagian 

epidermis dan dermis 

Lukia baikar de irajat dua superfisial atau lu ika baikar superficial partial 

thickness meruisak sebagian epiidermis dan sebagian lapi isan dermis. Lukanya 

berwarna merah atau merah muda dan juga terdapat beberapa lecet, bengkak, dan 

menimbulkan nyeri. Paparan logam panas atau cairan yang panasdan juga bahan 

kimia yang diencerkan dapat menyebabkan luka bakar tingkat dua, tetapi dapat 

sembuh sendiri dalam 14 hingga 21 hari. 

Untuk luka bakar derajat dua dalam atau sebagian dermis dalam, terjadi 

kerusakan lebih dalam pada lapisan dermis tetapi pori-pori dan kelenjar keringat 

tidak rusak. Lukanya kering, warnanya pucat, dan ada lepuh parsial, kebocoran 

serum, dan nyeri hebat. Penyebab cedera seperti yang telah disebutkan 

sebelumnya. Sebenarnya, biasanya membutuhkan waktu lebih dari 21 hari untuk 

sembuh dan selalu ada jaringan parut dan kontraksi jaringan. Jenis luka ini dapat 

disembuhkan dengan pengobatan atau transplantasi cangkok kulit atau kombinasi 

dari metode tersebut. 

 

3. iLuka bakar deriajat III atau luika baikar keteibalan peinuh 

Di sini, semua epidermis dan dermis, termasuk pori-pori dan kelenjar 

keringat, rusak total. Selain itu, tingkat kerusakan mungkin jauh ke dalam lapisan 

lemak, fasia, otot, dan tulang. Lukanya kering, kuning atau coklat hingga warna 

gelap. Mungkin ada beberapa kerak yang terbakar gelap yang bertekstur tebal dan 

keras. Pasien tidak akan merasakan sakit atau hanya sedikit sakit karena ujung 

saraf dan jaring saraf rusak. Luka bakar tingkat tiga disebabkan oleh paparan 
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panas tinggi atau arus listrik bertegangan tinggi atau bahan kimia yang sangat 

pekat untuk waktu yang lama. Selain itu, jenis luka bakar ini tidak dapat 

disembuhkan oleh tubuh manusia itu sendiri, dan oleh karena itu pembedahan atau 

transplantasi kulit (cangkok kulit) sangat penting dan pasca luka bakar dapat 

menjadi komplikasi dari kontraksi bekas luka.
27-28 

2.2.3 Etiologi 

Luka bakar dapat disebabkan oleh panas, listrik, bahan kimia, radiasi dll.
 26

 

2.2.3.1 Cedera Termal 

Terkena panas menjadi bagian yang paling serius sebagai penyebab 

terjadinya luka bakar, kedalaman luka terrsebut ditentukan lama sentuhan panas 

tersebut. Mereka dapat dibagi menjadi: 

 Cedera yang disebabkan oleh cairan panas ini adalah jenis luka bakar yang 

paling umum, terhitung-terjadi pada hampir 70% luka bakar pada anak-

anak, tetapi juga umum terjadi pada orang dewasa. Lepuh biasanya 

menyebabkan luka bakar sebagian yang sembuh setelah rejimen 

pengobatan standar. 

 Cedera panas kering yang biasanya disebabkan oleh kontak langsung 

dengan nyala api atau pancaran panas. Pada orang dewasa sering dikaitkan 

dengan komplikasi akibat menghirup asap. Umumnya memerlukan 

intervensi bedah; 

 Cedera kontak yaitu akibat kontak langsung dengan benda panas. Kontak 

yang lama dengan benda yang cukup panas seperti radiator. Luka bakar 

kontak biasanya dalam dan membutuhkan tindakan bedah.
 26

 

2.2.3.2 Cedera Listrik 

Cedera listrik menyumbang kurang dari 5% dari semua luka bakar. Paling 

umum terjadi pada pekerja kasar dan anak-anak. Tingkat keparahan cedera 

ditentukan oleh tegangan dan arus listrik, jenis arus, durasi kontak, dan jalur arus 

melalui tubuh. Sebagian besar jaringan adalah konduktor yang baik, terutama 
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saraf dan pembuluh darah. Kulit dan tulang adalah konduktor yang buruk, 

meskipun konduktivitas kulit bervariasi tergantung pada kelembabannya.
 26

 

Panas yang dihasilkan oleh listrik di sekitar jaringan dapat merusak 

jaringan lokal di sekitarnya. Pada luka bakar akibat listrik, sering ditemukan titik 

masuk dan keluar arus listrik lewat melalui tubuh. Arus bolak-balik juga dapat 

mengganggu fungsi jantung dan menyebabkan aritmia.
 26

 

Cedera tegaingan tinggi (>1000 V) daipat menyebaibkan kerusiakan 

jariingan yang ek istensif, serin igkali dikaiitkan dengan keihilangan angigota tubiuh, 

asistol, ariitmia jantung, rhabdomyolysis (kerusa ikan otot) dan gaigal ginjal. Jeinis 

cediera ini dikaiitkan denigan tingkat kemiatian yang tiinggi, dan sekitar 15% 

koriban menga ilami cedera tambaihan akibat jaituh.
 26 

2.2.3.3 Cedera Kimia 

Predileksi cedera kimia kira-kira 3% dari insidensi luka bakar. Insiiden 

jeinis ini teruitama terjaidi di lingikungan rumiah tangga dan indu istri. Jenis cediera 

ini melibaitkan denaiturasi proitein dan tinigkat cedera bergaintung pada 

konsientrasi, jumilah, duraisi konitak dan mekaniisme keirja bahain kimia tertientu, 

yaitu reduiksi dan oksiidasi, korosi, raciun protopliasma, vesik iasi, dan penge iringan. 

Sementara gambairan kliniisnya serup ia untuk semiua kelomipok bahan kimiia, 

mekianisme kerusiakan jaringan ya ing tepat dapat berviariasi, maka darii itu bahian 

kiimia telah diklasiifikasikan meniadi asaim atau basa.
 26

 

Luka bakar asam menyebabkan kerusakan yang mengakibatkan denaturasi 

protein dan nekrosis, biasanya terlokalisir dan berumur pendek. Luka bakar basa, 

dan bila bercampur dengan keringat dapat menyebabkan reaksi eksotermik 

tambahan. Selain itu, bubuk semen sangat higroskopis dan menyebabkan 

pengeringan yang parah pada permukaan yang terkena. Membilas dengan air 

dalam jumlah banyak akan mengencerkan bahan kimia dan membantu 

mengurangi kerusakan jaringan.  

Luka bakar kemungkinan besar disebabkan oleh asam (sulfur, nitrat, 

hidrofluorik, hidroklorik, asam asetat, format, fosfat, fenolik dan kloroasetat), 

alkali (natrium hidroksida, kalium hidroksida, kalsium hidroksida dan lithium 

hidroksida, natrium dan kalsium hipoklorit, amonia, fosfat, silikat, natrium 
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karbonat), pengoksidasi (pemutih seperti klorit yang digunakan di rumah tangga, 

peroksida, kromat), atau lainnya bahan kimia (fosfor putih, zat pewarna rambut, 

gas mustard).
 26

 

2.2.4 iPatofisiologi iLuka iBakar 

iEfek iLokal iLuka iBakar 

Luka bakar menyebabkan nekrosis koagulatif pada berbagai 

lapisan kulit dan di bawahnya. Karena fungsi utamanya sebagai 

penghalang fisiologis yang melindungi yang mendasarinya, kulit biasanya 

membatasi penyebaran kerusakan pada lapisan yang lebih dalam, tetapi 

luasnya kerusakan ditentukan oleh suhu, energi yang ditransmisikan oleh 

agen penyebab, dan durasi paparan. Pada prinsipnya, lokasi luka bakar 

kulit bisa jadi dibagi menjadi tiga zona: 

 Zona koagulasi mewakili area nek irosis denigan kerusakian 

jariingan yang ireveirsibel terjadi pada saat cediera; 

 Zoina stasis mengielilingi zona koagu ilasi dan mengalaimi 

kerusiakan sedang. Terdaipat transud iat vaskular, peninigkatan 

faiktor vasoko instriksi, serta inflamiasi lokal ya ing 

mengaikibatkan gangiguan perfusi jarinigan. Tergaintung pada 

lingikungan luka, zona tersebuit dap iat pulih atau berkeimbang 

menjiadi nekroisis. 

 Zonia hiperemiia, dengan pembiuluh mielebar yang dise ibabkan 

peradanigan. Zona ini ciri khasniya adalah adaniya peningkiatan 

aliiran darah ke jarinigan sehat tanpa baniyak risiko neirosis, 

keciuali sepsis beriat atau hipopeirfusi berkepianjangian.
 28

 

 

2.2.5 Efek Sistemik Luka Bakar 

Luka bakar yang melibatkan lebih dari 30% total luas permukaan 

tubuh (TBSA) mengakibatkan luka bakar yang cukup besar. Hipovolemia 

ditambah dengan pembentukan dan pelepasan mediator inflamasi awal 

mula menuju efek sistemik berikutnya, yaitu disfungsi kardiovaskular khas 

yang diketahui sebagai syok luka bakar. Syok luka bakat ini adalah proses 
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yang kompleks terdiri dari gangguan peredaran darah dan mikrosirkulasi. 

Ekstravasasi plasma adalah fitur lain dari luka bakar, mengakibatkan 

peningkatan resistensi vaskular sistemik (SVR) dan penurunan aliran 

darah perifer. Hal ini menyebabkan  perubahan hemodinamik yang 

meliputi penurunan curah jantung karena berkurangnya volume plasma, 

serta penurunan ekskresi urin. Respon lain tubuh terhadap luka bakar 

adalah pembentukan edema. Edema terjadi ketika jumlah cairan yang 

disaring dari pembuluh mikro lebih besar dari jumlah cairan yang 

memasukinya. 
28 

2.2.6 Proses penyembuhan luka 

Penye imbuhan luika merupakan proises penye imbuhan se itelah 

terjadinya kerusakan jariingan fi isik. Proses penyembuhan mengaitkan 

mediator sitokin dan faktor petumbuhan, sel darah sepierti tromibosit dian 

leuikosit, serita matiriks eksitraseliuler dan siel parenikim. 

 

Gambar 3. Proses penyembuhan luka 

Penyembuhan luka meimiliki empiat fase: hemostasis, peradangan, 

proliferasi jaringan dan pematangan jaringan atau remodeling.
28,29 

1. Tahap hemostasis 

Cedera kulit dapat menyebabkan vasokonstriksi, yang dapat 

menyebabkan nekrosis. Kemudian, jumlah trombosit akan bertambah 

dengan masuknya beberapa elemen penebalan dari seil ya ing meraingsang 

koagulasi dan limpahan nutrisi me ilalui jaliur koiagulasi intriinsik dan 

ekstriinsik.
28 
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2. Fase peradangan  

    Tahap ini terjadi kira-kira 24 jam seteilah kiulit terliuka dan dapat 

berlangsung selaima berhari-hiari atau berminggu-miniggu, tergant iung pada 

luasnya cedeira. Setelah mengendalikan pendarahan luka, trombosit 

menghasilkan kemoatraktan untuk meng iaktifkan siel-sel yang terstimulasi 

dan memiulai prioses penyembiuhan luka. Enizim spesifik dikeluarkan dari 

membran sel dan merangsang sintesis prostaglandin dan leukotrien. 

    Sejak saat itu, jari ingan di seikitar luika dan sel enidotel kapiler 

mengirimkan reseptor ya ing meneimbus dindiing kapiiler dan memperluas 

ruang, memungkinkan cairan masuk ke ruang tersebut. Siklus ini 

menyebabkan terjadinya edema yang terdiri dari dua tahap. Pada tahap 

awal, edema terjadi setelah pelepasan reseptor dan leukotrien dari sel polar 

sehingga menye ibabkan vasod iilatasi. Pro iduk koagulasi sep ierti kina dan 

troimbin juga meningikatkan permieabilitas kapiler
29

   

3. Tahapan proliferasi 

Fase ini terjadi antara hari ke 3 dan 2 bulan setelah cedera dan juga 

berfungsi sebagai tahap akhir dari fase inflamasi. Fibroblas berkembang 

dan membentuk jaringan yang mengisi kulit yang rusak.
6
 Fibroblas 

bertindak sebagai produsen gen yang mengikat luka menjadi satu. Vita imin 

C, oksigien, dan zait beisi sangiat penting untuk produksi kolagen, yang 

diproses di dalam fibiroblas meilalui sintiesis tripeptida. Angiogenesis:  

Seteilah fase inflamasi, fakitor lokal luika pada tingikat lingku ingan 

miiro, sepeirti penuriunan tekanian oksiigen, peniurunan pH, dan peniingkatan 

asiam laktat, sebenairnya men iiru pelepaisan beberiapa faiktor pertum ibuhan, 

ya ing menga irah pada pembenitukan kaipiler baru. pembenitukan.  

Siklus ini disebut sebagai angiogenesis atau angiogenesis yang 

diinduksi makrofag, dan juga dikaitkan dengan faktor hipoksia seperti 

variabel perkembangan endotel vaskular (VEGF), faktor pengembangan 

fibroblas dasar (bFGF), dan TGF-β, atau perkembangan angiogenik. . 
9,10

 

Re-epitelisasi: Siklus epitelisasi dipercepat dengan adanya EGF dan TGF-

β yang diproduksi oleh makirofag, troimbosit, dan keraitinosit di lokasi 
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cedera. Keratiinosit bermiigrasi ke lapisan luar kuilit, berkemibang bi iak, dan 

bermiigrasi meliintasi lukia. Luka menutup sempurna keti ika keratiinosit 

meinutupi seluruh luka denigan sel epidiermis bairu. 

 

Gambar 4. Tahap penyembuhan luka bakar derajat 2 

2.2.7 Aturan rule of nine 

 

Gambar 5. Rule of nine 
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Cara ini digunakan untuk pasien luka bakar dengan cara membagi seluruh 

area kulit menjadi bagian kecil yang ditentukan sebesar 9% dari total luas 

permukaan tubuh seperti yang tercantum berikut ini:
30 

 Kepala dan leher 9% 

 Lengan (masing-masing sisi) 9 % (total 18%) 

 Permukaan dada 9% - Permukaan perut 9% 

 Permukaan belakang (bagian atas) 9 % 

 Permukaan belakang (bagian bawah) 9 % 

 Kaki depan (masing-masing sisi) 9 % (total 18%) 

 Bagian belakang kaki (masing-masing sisi) 9 % (total 18%) 

 Organ reproduksi 1 % 

 Jumlah 100 % 

 

2.3 Bentuk sediaan obat luar luka 

Luka bakar derajat satu bersifat superfisial dan hanya melibatkan 

epidermis dapat sembuh secara spontan. Luka bakar derajat dua dapat berupa 

ketebalan superfisial atau parsial dan meluas ke bagian superfisial dermis. Luka 

bakiar deriajat ini bermianifestasi sebiagai leipuh yang terlihat berisi cairan bening, 

lembab, dan sangat menyakitkan. 
12,31

 

Jika kerusakan termal melibatkan lapisan dermis yang lebih dalam, dermis 

reticular dan lebih dalam, atau seluruh dermis, maka diklasifikasikan sebagai luka 

baikar deirajat tiiga atau luika baikar keteibalan peniuh. Eksisi dini luka bakar dalam 

dianjurkan, karena sel kulit mati merupakan sumber infeksi luka. Luka bakar 

derajat empat meluas ke seluruh kulit hingga ke lemak, otot, dan tulang dan 

membutuhkan eksisi bedah.
 12,31

 

Gel adalah sediaan topikal semi padat yang mudah digunakan. Karena 

memiliki efek melembabkan, memberikan efek mendinginkan, dan memiliki daya 

serap yang sangat baik. Gel pada umumnya menempel pada kulit dan mudah 

dibersihkan dengan air. Gel memiliki khasiat menenangkan, mudah digunakan, 
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melembabkan, mudah meresap ke dalam kulit, hal ini menciptakan efek 

penyembuhan.
 12,31

 

Formulasi gel mengandung banyak kandungan air atau konstituennya yang 

tinggi, sebagian besar air mendukung pelepasan bahan aktif ke dalam luka dan 

memberikan efek pendinginan. Keunggulan formulasi gel adalah kekuatan 

rekatnya, sehingga tidak mudah luntur saat dioleskan ke kulit.
 12,31

 

Gel juga memiliki sifat tiksotropik sehingga mudah menyebar dan tidak 

meninggalkan bekas bila digosok pada kulit. Hanya tersisa lapisan transparan tipis 

yang mudah dibersihkan dengan air. Gel konsistensinya sangat terpengaruh cuaca. 

Bentuknya gel jadi mudah menyebar pada cuaca dingin. Hal ini memungkinkan 

bahan aktif untuk lebih tersebar dan dilepaskan ke dalam kulit.
 12,31

 

 

2.4 Seledri Apium graveolens (Linn.)  

Penggunaan tanaman sebagai bahan obat-obat sudah diperkenalkan sejak 

zaman dulu, dan dijelaskan juga bagian tanaman yang dapat berpotensi.
30

 Sampai 

saat ini, tanaman yang ditanam di rumah tidak termasuk dalam daftar pengobatan 

standar. Meskipun demikian, karena keracunan dan gejala obat yang 

mengganggu, pengobatan rumahan semakin cepat dilakukan. Saat ini tersedia 

obat-obatan herbal yang diakui sebagai pengobatan yang sesuai dan elektif yang 

dipadukan dengan terapi lini primer.
32

 

Sailah satu tanaiman obait yang tidak sulit didiapat di Indionesia adialah daun 

seiledri. Seliain digunakan sebiagai penyedap masakan, daun seledri juga dapat 

digunakan sebagai tanaman terapi. Tana iman seleidri mempunyai khaisiat sebaigai 

bahain obait tradisiional yang mempunyai efiek a inti hipeirtensi, efek diurietik riingan 

dan pembasmi kuman pada saluran kemih dan anti kekakuan.  

Kandungan kimia yang terikandung dalaim seleidri antara lain flavonoid, 

saiponin, tainin, apiiin, miniyak heirbal, apigienin, koliin, nutrisi A, B, C, dan zat 
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parah asparagine. Senyiawa flavon ioid merupakan metabolit opsional terbesar 

yang terdapat pada tanaman seledri.  

Seniyawa flavo inoid mempunyai sifat sebagai pencegah kanker, mitigasi, 

antihepatotoksik, antitumor, antimikroba, antivirus dan berpengaruh signifikan 

terhadap sistem kecemasan fokal. 
18,19,32

 

2.4.1 iTaksonomi iTanaman iSeledri iApium graiveolens (Linn.) 

 Kingidom – Plan itae   

 Subikingdom – Tracheiobionta   

 Super divisi – Sperimatophyta   

 Divisi – Magnioliopsida   

 Sub kelas – Riosidae   

 Ordo – Apiailes   

 Famili – Apiiaceae   

 Genus – Apiium       

 Spesies – A graveolens Linn.
33

  

        Gambar 6. Tanaman Seledri 

2.4.2. Penggambaran Apium graveolens (Linn.) 

Tanaman seledri salah satu tanaman tahunan yang mampu tumbuh 60-90 

cm .
32

 Akar Aipium graveiolens (Linn.) menempel dan menebal pada bagian 

tengahnya. Batangnya sangat kusut dan berbonggol, berair dan padat. Bata ingnya 

bercaibang, keriput, berair dan keras. Daunnya menyirip dan lonjong. Bunganya 

kecil dan berwarna puitih/putih kehiijauan.
30

 Perbunigaan Aipium graveoilens 

(Linn.) merupakan bu inga majeimuk miriip payiung, bertangkai atau tanpa batang, 

pucuk bercabang 4 sampai 12, ukuran 1,5 sampai 2 mm, daun mahkota berwarna 

kehijauan, putiih ataiu puti ih kekuniingan, panjiang mahkiota 0,5-0 , 75mm. Panjiang 

buiah ra ita-ra ita 1 mm. 
33 
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2.4.3. iSenyawa iyang iterkandung idalam iApium igraveolens (Linn.)  

Seliedri menganidung flavionoid, sapoinin, tainin 1%, minyiak atisiri 0,033%, 

flavoglukosida (aipiin), aipigenin, pitosterol, koilin, lipiase, ftalat, asparagin, zat 

piahit, vitaimin (A, B, C), a ipiin, miinyak atsiri, Mengandung api igenin. dan 

alkailoid. Kandunigan kimiia daiun seledri ditunjukkan pada tabel berikut:
34

 

 

Tabel 1.1 Kandungan Kimia dalam Daun seledri. 

iKomponen Jumlah iKomponen Jumlah 

iAir 9i3 ml iKalium 4i00 mg 

iLemak 0,1 gr iMagnesium 8i5 mg 

iKarbohidrat 4 gr iVitamin A 1i30 IU 

iProtein 0, i9  gr iVitamin K 1i5 mg 

iSerat 0, i9  gr iVitamin C 1i5 mg 

iKalsium 5i0 mg iRiboflavin 0i.05 mg 

iBesi 1 mg iTiamin 0.03 mg 

iFosfor 4i0 mg iNikotinamid 0. i4 mg 

iYodium 1i50 mg   

 

2.4.4. Keunggulan Seledri Apium graveolens (Linn.) 

Seleidri digu inakan daliam pengiobatan tradisioinal sebaigai diureitik, 

pencahar, dan opiat, serta untuk mengobati masalah kolik dan perut. Seledri juga 

diigunakan uintuk menuirunkan teikanan daraih, dan ada juiga lapoiran 

penggunaannya untuk masalah persendian. Biji seledri dikenal dalam pengobatan 

tradisional sebagai stimulan libido karena menjaga natrium valproat di testis dan 

meningkatkan profil sperma. Selain itu, seledri juga meningkatkan sekresi ASI. 
33

 

Selain itu, seledri juga memiliki khasiat farmakologis seperti 

hepatoprotektif, penguat sel, larvasida, antikanker, antidiabetik, penenang, 

antimikroba, pereda nyeri, aktivitas antiplatelet.
34
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Senyiawa flavo inoid merupaikan metaibolit terselieksi terbeisar yang terdapat 

paida tanaiman seledri.
33

 Flavoinoid mempeingaruhi siklus induksi dan memiliki 

efek sedatif dan imunomodulator in vitro dan in vivo.
35

 Seledri mengandung 

senyiawa aktiif apigiienin dan apiin. Senyawa tersebut bermanfaat sebagai agen 

anti-inflamasi. Seledri dikatakan mengaindung bioflaivonoid apigevnin ya iitu 

inhiibitor COX-2 yang kuat dan dapat mengihentikan peradvangan dan sama 

efektiifnya dengian obat antii-inflamaisi lain.
14 

2.4.5 Farmakokinetik Seledri Apium graveolens (Linn.) 

 Seledri (Apium graveolens)  jenis tumbuhan yang mengandung apiin yaitu 

jat metabolit anti inflamasi yang dapat digunakan . Di dalaim sisitem tuibuh, apiiin 

akani terhidroilisis menjaidi gula dan agliikon apigeinin yaitu siatu zat yang teribukti 

dapiat mengaitasi gejala infliamasi.
14  

 Farmakokinetik yang berkaitan dengan aplikasi obat topikal 

menggambarkan konsentrasi obat yang bergantung pada waktu setelah obat 

diaplikasikan pada permukaan kulit, perjalanan selanjutnya melalui sawar kulit ke 

lapisan kulit di bawahnya, dan distribusinya ke dalam sirkulasi sistemik.
36 

farmakokinetik suatu obat melalui 4 tahapan yang disebut ADME (Absorbsi, 

Distribusi, Metabolisme dan Eksresi),
 
Absorbsi apigenin sangat rendah pada jam 

pertama. Setelah diserap apigenin akan didistribusikan pada lapisan epidermis dan 

mencapai distribusi maksimal pada 4-6 jam. Pemberian topikal apigenin akan 

dihantarkan ke jaringan kulit lokal menuju transdermal dan ke dalam sirkulasi 

darah. Setelah masuk kedalam sirkulasi darah apigenin akan meningkat didalam 

plasma dan mulai menurun konsentrasinya setelah 4 jam kemudian di eksresikan 

melalui urin.
37 
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2.4.6 Antioksidan dalam proses penyembuhan luka 

  Antioksidan dapat diatikan sebagai senyawa yang dapat menghambat atau 

mencegah oksidasi lipid. Secara khsuus dapat diartikan bahwa antioksidan adalah 

zat yang dapat mencegah atau menangkah radikal bebas pada saat oksidasi lipid i. 

Antioksidan bekierja denigan cara mendoniorkan satu elektrionnya keipada senya iwa 

ya ing bersi ifat oksiidan sehiingga aktivitias senyiawa oksi idan tersiebut dapat 

dihaimbat. Keseiimbangan oksiidan dan antioksiidan sanigat pentiing ka irena 

berkaiitan denigan fungisinya sist iem imuinitas tubuh. Antioiksidan dibiagi menijadi 

dua pengelomipokan yaitu antioiksidan enzimiatis seiperti enzim superiokside 

disimutase (SOD), kataliase, dan glutatiion perokisidase. Serta antiioksidan non 

enziimatis dibiagi menijadi dua keliompok lagi ya iitu antiioksidan larut leimak dan 

antioksiidan larut air. antiioksidan lariut air seperti asaim askoribat, dan proitein 

penigikat logaim. Seda igkan Antiok isidan larut lemiak sepeirti tokoiferol, karoteinoid, 

quinione, biliruibin dan flavonioid.
38 

Efek perlindungan flavonoid dalam sistem biologis dianggap berasal dari 

kapasitasnya untuk mentransfer elektron radikal bebas, katalis logam khelat, 

mengaktifkan enzim antioksidan. mengurangi radikal alfa-tokoferol, dan 

menghambat oksidase. Secara umum proses penyembuhan luka untuk 

memulihkan jaringan yang terluka bersifat kompleks dan dinamis, terdiri dari 

empat fase yang saling tumpang tindih dan saling bergantung: hemostasis, 

peradangan, proliferasi, dan remodeling atau maturasi. Setiap fase terjadi secara 

tepat dan terkoordinasi yang melibatkan produksi dan partisipasi faktor 

pertumbuhan, komponen matriks ekstraseluler, sitokin, kemokin dan berbagai 

jenis sel lainnya untuk memulihkan kerusakan jaringan.
39 
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  Seledri (Apium graveolens)  mengandung Flavonoid yang sangat penting 

untuk proses penyembuhan luka. Senyawa aktif flavonoid pada seledri yang 

berperan aktif berupa apiin yang kemudian akan terhidrolisis menjadi gula dan 

aglikon apigenin. Senyawa apiin yang terhidrolisis menjadi apigenin secara 

signifikan meningkatkan laju epitelisasi, modulasi sitokin inflamasi, penurunan 

jumlah sel mononuklear, percepatan laju kontraksi luka, peningkatan 

vaskulogenesis dan angiogenesis pada fase proliferasi.
39 

2.4.7 Fitokimia 

Studi fitokimia awal mengungkapkan bahwa metanol dalam biji seledri 

mengandung flavonoid, glikosida, steroid, alkaloid, dan pati. Flavonoid memiliki 

sifat anti inflamasi dan anti alergi, mencegah proses oksidatif, bersifat 

antioksidan, dan memiliki ber ibagai funigsi lainniya. Sterioid bertindak sebiagai 

agen anti-inflamasi ya ing menciegah kekiakuan dain nye iri.
40-42

 

Meskipun kedua senyawa tersebut memiliki sifat anti-inflamasi, flavonoid 

mempercepat penyembuhan luka bakar dibandingkan steroid. Hal ini disebabkan 

kemampuan flavonoid dalam mencegah oksidasi dan menekan zat beracun yang 

dapat muncul pada luka. Proses penyembuhan luka ditandai dengan penutupan 

luka dengan eksudat dan pengurangan luas luka dengan salep luka bakar 

individual.
 40-42

 

Flavonoid terdii atas 90% Diosidan 10% hespiriidin, dimiana mempiunyai 

efiek meningk iatkan vaskuliarisasi dan proiteksi pada endoitelium vaskiular. Dari 

hasiil studi kliniik dan eksperiimen flavoinoid dapat meniingkatkan vaskul iarisasi 

dan meniurunkan oediem. Pada peneilitian terbaru membiuktikan bahwia flavoinoid 

mempiunyai efek antiiinflamasi, antiokisidant. Kandu ingan flavo inoid juga diyak iini 

memipunyai manfiaat dalam proises penyembuhain luka 
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Penyembuhan luka memerlukan proses yang sangat kompleks. Senyawa 

flavonoid seperti quercetin dan quercitrin memberikan efek anti inflamasi dengan 

menghambat signal sel mikroglial, mengganggu inducible nitric oxide synthase 

(iNOS), dan menurunkan kadar nitric oxide (NO). Ini memberikan efek analgesik 

dan neuroprotektif, mengurangi nyeri kulit akibat luka bakar 
40-42

 

  Seledri mengandung senyawa fenolik dan furocoumarin. Furocoumarin 

termasuk apiigravrin, celereioside, bergiapten, osthienol, apiumosiide, 

isoimpeiratorin, celeirin, isopimpiinellin, apiuimetin, 5-hydrioxy methoxyp isoralen, 

dan 8-hydrioxy methox iypsoralen. Fen iol mengaindung isoquerciitrin, apiiin, taniin, 

apigeniin, Grauroibioside A, Graur iobioside B, dan asaim fitat.
40 
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2.5 Kerangka Teori 

   

 

 

 

 

 

  

Luka 

Fase Inflamasi 

Fase Resolusi 

Fase Proliferasi 

Kontrol (+) 

Sulfadiazin krim 

Meningkatkan 

laju epitelisasi, 

Meningkatkan 

vaskulogenesis 

dan angiogenesis 

 

Perlakuan 

Daun Seledri 

Menghambat proses 

sintesis protein bakteri, 

Meningkatkan laju 

epitelisasi, 

vaskulogenesis dan 

angiogenesis 

Apiin, Flavonoid  

Terbentuknya 

jaringan baru 
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2.6 Kerangka Konsep 

  
Luka Bakar 

Gel Ekstrak Seledri 

Penyembuhan Luka Bakar  Derajat IIA 

Variabel independen 

Variabel dependen 
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iBAB 3 

iMETODE iPENELITIAN 

3.1 iDefinisi Operasional 

Tabel 3.1 iDefinisi iOperasional 

No iVariabel iDefinisi iSkala 

iUkur 

iAlat Ukur iHasil 

1. iIndependen: 

Gel iEkstrak 

Diaun Seledri 

(Apium 

graveolens)   

Daun seledri di 

buat ektraksi 

dan kemudian 

dibuat gel dalam 

konsentrasi 1%, 

2% dan 4%  

Numerik Timbangan 

digital 

Gel Ekstrak 

Daun Seledri 

dengan 

konsentrasi 

1%,2%,4%.
19 

2. Dependen

: 

Penyemb

uhan 

Luka 

Bakar 

Grade IIA 

Penyembuhan 

luka bakar dari 

fase homeostasis 

hingga fase 

proliferasi 

Numerik iJangka 

isorong 

iberskala   

0,01   cm 

mm 

(milimeter) 

Mengukur 

waktu dengan 

menghitung 

ihari paida 

diiameter luika 

yaing sudiah 

meincapai 

seikitar 

10 mm. 

Kriteria lama 

Penyembuhan 

Luka 

berdasarkan 

hari  
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3.2 Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang dilakukan peneliti yaitu true eksperimental dimana 

rancanganya dengan “post test controlled group design”. Penggunaan rancangan 

tersebut dikarenakan untuk mengetahui efektivitas Gel Ekistrak Daiun Seliedri 

(A ipium grave iolens)  daliam penyem ibuhan luka bakar grade II pada tikius janitan 

galur Wiistar (Ratt iius norvegicus L). 

3.3 iWaktu dan T iempat iPenelitian 

Pelaksanaan penelitian ini dilakukan di Lab Farmasi Universitas Sumatera 

Utara (USU) pada April 2024 – Mei 2024. 

iTabel 3.2 iWaktu iPenelitian 

 

 

 

 

 

 

KEGiIATAN 

BULAN 

Juni-

Septemiber 
Oktiober Mei Juni Juli 

Menyusun Propiosal      

Seminar  Prioposal      

Penielitian      

Aklimatiasasi Hewan 

Coba 
  

   

Pembuatan Ekstrak      

Pemberian Perlakuan 

Hewan Coba 
  

   

Analisis dan Evaluasi      

Menyusun hasil dan 

Kesimpulan 
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3.4 iPopulasi dan iSampel iPenelitian 

3.4.1 iPopulasi iPenelitian 

Popuilasi dalam peneilitian ini adala ih tikius puitih jaintan ga ilur Wi istar (Raittus 

norviegicus L) denigan uimur 75-90 hari dan beirat 150-200 gram.
35 

3.4.2 Sampel Penelitian 

Saimpel yang digiunakan adalah tikius putih (Rattus norvegicus) jaintan 

ga ilur Wisitar, yang berumiur 75-90 hari kairena prolifeirasi sel pada uisia 

pertumibuhan ini cepat sehiingga menduikung proses penye imbuhan luka. Beirat 

badian tikus 150-200 gram. serta memenuhi kriteria inklusi sebagai berikut: 

1. Krit ieria inkliusi 

a. Tikius putih janitan ga ilur Wi istar (Raittus norvegiicus L) 

b. Usiia 75-90 hari 

c. Bierat badian 150-200 graim.
35

 

d. Konidisi seihat (akitif dan linciah) 

e. Tidiak ada kelaiinan anatiomis 

f. Tiikus yang sebeliumnya be ilum pernah di piakai dalam peneliitian. 

2. Kriteiria eksk ilusi 

a. Tiikus puitih jantian ga ilur Wiistar yang imati selamia peneliitian. 

b. Tikius yang sakiit. 

Perhiitungan be isar sa impel ditenitukan denigan rumuis Fedierer sebaigai 

berikiut: 

 

 

  Keteriangan: 

  n = biesar samipel keloimpok 

  t = jiumlah keloimpok 

  Bila dimiasukkan dalam ruimus,maka : 

(n - 1) (t -i 1) ≥ 15 

(n - 1) (5- 1) ≥ 15 

(n - 1) i4 ≥ 15 

4n - 4 i≥ 15 

(n – 1)(t – 1)≥15 
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4n i≥ 15i+4 

ni ≥ i4,75 

ni = i5 

Berdasarkan rumus diatas, maka banyak sampel lebih dari atau 

sama dengan 5 ekor setiap kelompok. Untuk menghindari adanya 

kekurangan pada penelitian seperti matinya sampel, maka dilakukan drop 

out 10%, oleh sebab itu setiap kelompok terdiri atas 6 tikus. Berdasarkan 

perhitungan tersebut maka diperoleh 30 unit percobaan.  Pada penielitian 

ini 5 keloimpok dibiagi sebagai berikut : 

A. Keloimpok 1 (konitrol p iositif) : tikus dibuat luka bakar dan diolesi 

sulfadiazin krim. 

B. Kelompok 2 (Konitrol Negiatif):  tikius dibuiat luika bakiar. 

C. Kelompok 3 (perlakuan 1) : tikuis dibiuat luika bakiar dan dioleisi ge il 

ekstrak daun seledri 1% 

D. Kelompok 4 (pe irlakuan 2) : tik ius dibiuat luika bakiar dan diolesi gel 

ekstrak daun seledri 2% 

E. Kelompok 5 (Perliakuan 3) : tikius di ibuat lukia baikar dan diolesi gel 

ekstrak daun seledri 4%.
18

 

Penentuan sampel dalam penelitian ini dilakukan dengan 

penerapan metode simpel random sampling, dimana keseluruhan populasi 

berpeluang, oleh sebab itu pemilihan dilakukan dengan penomoran . 

3.5 iTeknik iPengumpulan Data 

3.5.1 iCara iPengumpulan Data 

Teknik pengumpulan data dalam penelitian ini didasarkan pada 

pengambilan data pimer yaitu data yang dipeoleh langsung dai sampel yang 

dilakukan eksperimen dengan menilai penyembuhan luk ia baikar berdasairkan 

wakitu dan ukiuran liuka ba ikar. Pengamiatan proises penyem ibuhan luka ba iar 

diliakukan  6 hiari setelah    hewan    uji    dibieri perlakiuan sampai penyemibuhan 

beriturut-turut dengan menigamati secara makiroskopik   perkemibangan   

penyemibuhan   lu ika pada tikus dan   pengiukuran   luas perimukaan   luka   dengan   
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menggunakan   jangka sorong   berskala   0,01   cm.
19,37

   Luka   bakar   dirawat 

hingga  sembuh  yang  ditandai  dengan diameter luka yang sudah mencapai 

sekitar 10 mm. 

3.6 Prosedur Penelitian 

3.6.1 iAlat dan  iBahan 

Adapun ialat dan bahan iyang idigunakan, iantarai lain : 

A. Alat: 

 iKandang itikus 

 iTempat imakan ihewan 

 Masker 

 iJas ilaboratorium  

 iSarung itangan isteril 

 iSpidol 

 iKapas ialkohol 70% 

 iKertas ilabel 

 iBlender 

 iKain flanel 

 Erleinmayer 

 Aluimunium foil 

 Gel ias ukur 

 Ba itang pengad iuk 

 Neiraca digi ital 

 Cawian petiri 

 Waiter batih 

 Cawian porsielin 

 Keritas sari ing 

 Rotiary  evapiorator  

 Bleinder 

 Miesh 

 Kiertas pH 
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 Janigka soriong 

 Jarium ose 

 Taibung reaksi 

 Miikropipet, 

 Toplies kaca tertiutup 

 Kiain kasa, 

 Miortir 

 Stiamper. 

 Pot Gel 

 Kaca 

 Pengigaris. 

 Peimanas Bunsen  

 Plat logiam ukurain 2 x 2 cm
2
 

 Al iat ciukur 

B. Bahan 

 Daun Seledri (Apium graveolens)  

 Tikus putih jantan galur Wistar (Rattus norvegicus L) 

 Air minum 

 Pakan standar 

 Ketamin 0,2 ml 

 Etanol  96%   

 CMC Na 

 Metil Paraben 

 Gliserin 

 Aquadest.
38

 

 

3.6.2 Persiapan Hewan Uji 

A. Pembuatan Luka Bakar Derajat IIA 

Daerah punggung (4 x 4 cm) kulit hewan coba yang akan dibuat 

luka bakar dibersihkan dari bulu menggunakan pisau cukur.
 
Area kulit 
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yang akan dibuat luka bakar didisinfeksi, ditunggu sampai alkohol kering. 

Anastesi dilakukan pada area kulit yang akan dibuat luka bakar 

menggunakan ketamin 0,2 ml. Setelah tikus teranastesi, proses selanjutnya 

adalah pembuatan luka bakar dengan menggunakan plat logam ukuran 2 x 

2 cm
2
 yang telah dipanaskan. Pemansan plat logam dilakukan pada api 

Bunsen selama 2 menit lalu ditempelkan pada punggung hewan coba 

selama 5 detik. Paparan tersebut menghasilkan luka bakar derajat IIA yang 

ditandai dengan adanya warna kemerahan dan terbentuknya bula pada 

daerah yang mengalami luka bakar.
35 

3.6.3 Cara Pembuatan Gel Extract Daun Seledri (Apium graveolens)  

A. Ekstraksi Daun seledri 

Pembuatan ekstrak daun selidri dimulai dengan mengambil 2 kg 

daun segarr dan di cucui bersih, selanjutnya dikeringkan diatas ampan.  

Ke imudian  da iun  sel iedri  sim iplisia  ke iring   dihal iuskan   dengian   bleinder   

dan   diayiak menggiunakan ayakian berukiuran 50 mesh    serta    dipe iroleh    

simpliisia    ha ilus    sebainyak    250    griam.    Simp ilisia    halu is    

direindam  dalaim  etanol  96%  seba inyak  87  ml   paida   topiles   kacia   

bertuitup   deingan   perbandiingan   1:10   b/v   sel iama   3   hari   samvbil  

2x  sehiari  diavduk  secvara  konst ian.  Hasiil  pro ises  mase irasi  kemiudian  

disariing.  Ha isil  miaserat  terisebut  kemuidian  diuapkian  dalaim    rotiary  

evapoirator  sa impai  terbeintuk  ekst irak    keintal.    Ha isil    eksitrak    kenital    

kemuidian ditiimbang.
39

 Eksitrak kenital yang dipeiroleh dibuat daliam 

bebierapa konsientrasi yai itu 1%, 2% dan 4%.18 

B. Pembuatan Gel 

Sediaan gel dibuat dengan berbagai konsentrasi ekstrak daun 

Seledri (Apium graveolens) .
38 

 

 

 

 

 



34 

 

 
Univeirsiitas Muh iamimadiyah Sumiiatera Utiiara 

Tabel 3.3 Campuran Gel ekstrak daun seledri 

Bahan Formulasi 

F1 F2 F3 

Ekstrak Daun Seledri 1% 2% 4% 

CMC Na 2% 2% 2% 

Metil Paraben 0,2% 0,2% 0,2% 

Gliserin 15% 15% 15 % 

Aquadest Ad 60 ml Ad 60 ml Ad 60 ml 

 

Disiiapkan     m iortir     dan     sta imper.     Ditimibang  CMC  Na  d ian  

ditaburkian  diatias  moirtir     yang     be irisi     aquaidest     pa inas     seba inyak  10x  

biobot  CMC  Na.  Dituinggu  hinigga    teribentuk    maisa    gel.    Setielah    

terbenituk, diaiduk cepiat didalaim miortir dan ditamibahkan   meitil   paraiben   ya ing   

sudaih   dilariutkan   daliam   glisierin.   Di   timbaing   ekstirak   daun   se iedri,   

dilarutkian   deingan   sisa   air   ke imudian   masu ikkan   kedavlam   mo irtir,  adiuk  

samipai  homiogen. Ditamibah denigan aqiuadest sebaniyak  60  ml. 
38 

C. Evaluasi gel 

 Cycling test 

Cycling test dilakukan dalam enam siklus selama 12 hari dengan 

mengamati adanya perubahan sediaan gel pada suhu 4°C dan 40°C 

selama 24 jam. 

 Uji organoleptik 

Uji organoleptik sediaan gel diamati untuk setiap perubahan 

bentuk, warna, bau, dan konsistensi. Tes ini diamati sebelum dan 

sesudah cycling tes. 

 Pengukuran pH 

Indikator kertas pH universal mengamati pengukuran pH sediaan 

gel. Hasil yang terlihat pada indikator pH menunjukkan bahwa 

nilai pH tidak mengalami perubahan dibandingkan dengan pH kulit 

yang berkisar antara 4,5-6,5. 
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 Uji homogenitas 

Uji homogenitas dilakukan dengan mengamati partikel pada gel 

yang dioleskan ke dalam beaker glass. Hasil tersebut diperoleh bila 

sediaan gel tercampur secara homogen.
36 

 

3.6.4 Pengaplikasian Gel 

Hewan uji yang telah di buat luka bakar pada k iulit pun iggungnya kemiudian 

dibieri perawiatan berdasiarkan keloimpoknya. Pada maising-masiing kelo impok 

diolesikan sediaian gel deingan mengioleskan gel 2 kali seihari (pagi dan so ire) 

diolesikan tiipis seciara meraita selamia 14 hari beriturut-turut dan dilakiukan 

peniilaian sejaik hari ke 6 hiingga hiari ke 14.
18,36 

3.7 iPengolahan idan ianalisis idata 

3.7.1 iMetode iPengolahan  

A. iEditing idata 

Tahap ini dimaksudkan untuk memeriksa data yang telah dipeoleh 

dari lapangan, data tersebut diatur sedemikian rupa agar mudah dikenali 

dan dipahami 

B. Coding data 

Langkah ini dilakukan untuk menandai data hasil penelitian, setiap 

pengujian diberikan kode berbeda agar tidak tertukar 

C. Data Entry 

Langkah ini dilakukan untuk memasukkan data yang telah diatur 

dan diberi kode keprogram SPSS untuk dilakukan uji 

D. Cleaning data 

Langkah ini dilakukan untuk memeriksa data dan menjalankan uji, 

hasilnya akan diperiksa kesesuaianya dengan analisa yang ditentukan 

E. Saving 

Langkah ini dilakukan setelah semua langkah diatas dilakukan, yaitu 

menyimpan data yang telah siap.. 
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3.8 Tekinik Anailisa Da ita 

Diata yang diiperoleh dari setiiap paramieter (variabel) pengiamatan dicaitat 

dan disiusun kedialam benituk tabile. Pengiujian pertaima yang dilakuikan terhaidap 

data adailah uji norimalitas dari masiing-maising keloimpok yang digun iakan adialah 

uji Saipiro-Wilk, denigan tingikat signiifikasi sebiesar 0,05. Apiabila hiasil uji 

normialitas menunjuikkan data berdistribusi normal (p>0,05) ma ika dilanjutikan 

denigan statisitik parameitrik Onewiay ANOVA (An ialysis of Variint) dan 

dilanijutkan  ke  uji  LSD (post hoc). Jik ia ternya ita data tidak normval makia uji 

yang digu inakan adialah uji Kru iskal Wallis deingan uji lanjiut Mann Whit iney (post 

hoc). Derajat kemiaknaan yang digiunakan adailah (p< 0,05). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



37 

 

 
Univeirsiitas Muh iamimadiyah Sumiiatera Utiiara 

3.9 Aluir Peneliitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.1 Alur Penelitian 

 

 

 

 

K P1 P2 P3 KP

Mengukur dan mencatat setiap hari pengecilan 

diameter luka luka bakar dimulai dari hari ke 6 hingga 

sembuh 

Analisis 

Data 

Tiikus piutih janitan ga ilur Wi istar (Raittus norviegicus L) seba inyak 3 ekor diaklimatisasi selama 7 

Setelah dilakukan aklimatisasi, tikus dikelompokkan menjadi 5 

Dibuat luka 

bakar derajat IIA 

Gel ekstrak 

daun seledri 

2% 

Gel ekstrak 

daun 

seledri 1% 

Gel ekstrak 

daun seledri 

4% 

Sulfadiazine 

krim 

Tidak 

diberi 

apapun 
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BAB IV 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

4.1 iHasil iPenelitian 

Peinelitian ini diliakukan di Laboratorium Farmasi Unive irsitas Suma itera 

Uitara (USU) berdas iarkan persetuijuan Kom iisi Eitik de ingan Nom ior : 

1198/KEPK/FKUMSU/2024. Pe inelitian ini merupakan pe inelitian true 

ekspierimental dengian ranciangan penelitiian “post test controlled group design”. 

Hal ini dikiarenakan untuik mengeitahui efekitivitas Gel Ekstirak Daiun Seleidri 

(A ipium graiveolens)  dalam penye imbuhan luka bakar grade II pada tikus jantan 

galur Wistar (Rattus norvegicus L).. Penelitian ini dilakukan pada bulan Mei 2024 

hingga Juni 2024. Popuilasi dalam peneilitian ini adailah tikius putiih jantian gailur 

Wistiar (Rattius norvegicus L) den igan umu ir 75-90 hari dan berat 150-200 gram. 

 

4.1.1 Daun Seledri Apium graveolens (Linn.) 

 Daiun    sel iedri    siegar    se ibanyak  2  kg  dicu ici  b iersih  de ingan  air  

meingalir    dan    ditiri iskan    menggun iakan    tampaih.  Kemudiian  daun  sele idri  

simiplisia  kering   dihaluiskan   dengian   blenider   dan   diaiyak menggiunakan 

ayaikan berukiuran 50 mesh    serta    di iperoleh    siimplisia halus  sebinyak 250 

griam. Simp ilisia    halus    direndam  dala im  etanol  96%  sebanyak  87  ml   pada   

toples   kaca   bertutup   dengan   perbandingan   1:10   b/v   selama   3   hari   

sambil  2x  sehari  diaduk  secaira  konstan.  Ha isil  proses  masera isi  kemudiian  

disairing.  Hiasil  maserat  tersebiut  kemuidian  diuapikan  dalam    rot iary  

evaporator  sampai  terbentuk  ekstrak    kental: 

Tabel 4.1 Hasil Pembuatan Ekstrak Daun Seledri 

Bobot Serbuk Bobot Ekstrak Rendemen (%) 

250 gr 35 gr 14 % 

 

 Kemudian dilakukan uji skrining fitokimia untuk mengetahui kebenaran 

senyawa yang terkandung didalamnya. Pengujian skrining fitokimia terhadap 
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ekstrak daun seledri meliputi uji saponin, mollisch, tanin, flavonoid, alkaloid dan 

terpenoid/steroid.  

Tabel 4.2 Hasil Skrining Fitokimia Daun Seledri 

Pengujian Reagen Hasil 

Saponin  (+) 

Mollisch  (+) 

Tanin  (+) 

Flavonoid 

 FeCl3 5% (+) 

 NaOH 10% (-) 

 H2SO4 (+) 

 Mg + HCl (-) 

Alkaloid 

 Wagner (+) 

 Maeyer (-) 

 Bouchardat (-) 

 Dragendorff (+) 

Terpenoid/Steroid 
 Liberman Buchard (-) 

 Salkowsky (-) 

 

 Didapatkan hasil skrining fitokimia saponin, mollisch, tanin, dan flavonoid 

positif. Maka terbukti bahwa adanya zat apiin yang merupakan anti inflamasi 

yang merupakan turunan dari glikosida yang mana hasil skrining mollisch yang 

positif menandakan adanya terdapat glikosida. Kemudian terdapat kandungan 

flavonoid yang dapat meningkatkan vaskularisasi dan menurunkan oedem. 

Flavionoid meimpunyai efek antiiinflamasi, antioksiidan. Kandiungan flavo inoid 

jugia diya ikini mempuinyai mainfaat dalam piroses penyem ibuhan liuka. Saponiin 

beirperan sebaigai antiseiptik, meranigsang prolif ierasi sel epidiermis dan 

mempeingaruhi kecepiatan migirasi keratiinosit ke daeirah lu ika, sehi ingga 

meniingkatkan epiteilisasi luka. Taniin dapiat meninigkatkan penyiembuhan luka 

melailui mekainisme seliuler mengha imbat raidikal  be ibas  dan  oksi igen  reaiktif, 
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serta meniingkatkan prioses angiogenesis. Alkalioid beriperan sebagai antimikiroba 

dan antioksidan. 

4.1.2 Tikus Jaintan Gailur Wiistar (Riattus norvegiicus L). 

 Sampel pada penelitian ini berjumlah 30 ekor tikus jantan galur wistar 

yang dibagi menjadi 5 kelompok dengan masing-masing 6 ekor. Kemudian tikus 

dilukai dan diberi terapi sesuai kelompoknya kemudian dihitung luas luka 

bakarnya, berikut gambaran hasil penelitian: 

Tabel 4.3 Rata-Rata Hari Penyembuhan Luka Bakar Antar Kelompok  

Kelompok 
Rata-Rata Hari Penyembuhan Luka 

(Mean±SD) 

Kontirol Posiitif 7,5±0,8 

Konitrol Negiatif 17,3±2,0 

Perilakuan 1 13,6±1,21 

Peirlakuan 2 9,5±1,2 

Peirlakuan 3 9,0±0,8 

 

 Dari hasil penelitian ini, pada kelompok kontrol positif rata-rata luka 

sembuh adalah 7,5±0,8 hari. Pada kelompok kontrol negatif, rata-rata luka 

sembuh adalah 17,3±2,0 hari. Pada kelompok perlakuan 1, rata-rata luka sembuh 

adalah 13,6±1,21 hari. Pada kelompok perlakuan 2, rata-rata luka sembuh adalah 

9,5±1,2 hari. Pada kelompok perlakuan 3, rata-rata luka sembuh adalah 9,0±0,8 

hari. 

4.1.3 iHasil Uji Analitik 

Tabel 4.4 Uiji Normialitas Sapiro-Wilk 

Keloimpok Nilai p 

Konitrol Positif .060 

 Konitrol Negatif .473 

Perilakuan 1 .415 

Perilakuan 2 .101 
Perilakuan 3 .167 
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 Jika suatu data memiliki Sig. > 0,05 maka bisa disimpulkan bahwa data 

terdistribusi dengan normal. Berdasarkan tabel di atas, keseluruhan data memiliki 

Sig. > 0,05 maka bisa disimpulkan data terdistribusi dengan normal 

Tabel 4.4 Uji Anova 

Keloimpok Nilai p 

Kointrol Posiitif 

< .001 

Kontirol Negiatif 

Peirlakuan 1 

Peirlakuan 2 

Peirlakuan 3 

 

Terdapat perbedaan dari uji anova didapat nilai p di bawah <0,05 maka dapat 

disimpulkan ada perbedaan yang signifikan antara kelompok. 

Tabel 4.5 Uji Post-Hoc LSD 

Kelompok 

(I) 
Kelompok(II) 

Mean 

Difference 
Sig. 

Kontrol 

Positif 

Kointrol 

Neigatif 
-9.83 0.000* 

Perliakuan 1 -6.17 0.000* 

Perilakuan 2 -2.00 
0.015* 

 

Perilakuan 3 -1.50 0.061 

Kontrol 

Negatif 

Perilakuan 1 3.67 0.000* 

Perilakuan 2 7.83 0.000* 

Peirlakuan 3 8.33 0.000* 

Perlakuan 1 
Peirlakuan 2 4.17 0.000* 

Peirlakuan 3 4.67 0.000* 

Perlakuan 2 Peirlakuan 3 0.50 0.518 

 

Dari data diatas terlihat bahwa antara kontrol positif tidak berbeda 

signifikan dengan perlakuan 3, maka dapat ditarik kesimpulan bahwa dosis efektif 

seledri sebagai antiseptik luka bakar derajat IIA adalah pada dosis P3 yaitu 4%. 

tetapi, secara deskriptif obat sulfadiazine cream lebih unggul dari ekstrak gel daun 

seledri 4%. 
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4.2 Pembahasan 

 Telah dilakukan penelitian terhadap 30 ekor tikus galur wistar terhadap 

penyembuhan luka bakar menggunakan ekstrak daun seledri. Didapatkan hasil 

bahwa ditemukan senyawa apiin yang merupakan anti inflamasi yang dibuktikan 

dengan reaktifnya reagen mollisch yang menandakan adanya glikosida di dalam 

ekstrak tersebut. Di dalam sistem tubuh, apiin akan terhidrolisis menjadi gula dan 

aglikon apigenin yaitu satu zat yang terbukti dapat mengatasi gejala inflamasi. 

Sumber yang sama menyatakan bahwa seledri mengandung flavonoid dan tanin 

yang berpotensi mempercepat penyembuhan luka.
14

 Hal ini disebabkan oleh 

eksistensi flavonoid sendiri yang merupakan senyawa metabolit sekunder dengan 

sifat anti-inflamasi yang kuat akibat efeknya yang menurunkan stres oksidatif dan 

dapat mencegah beberapa faktor inflamasi lainnya.
14 

Flavonoid berperan 

mempercepat proses penghentian perdarahan dengan mekanisme vasokontriksi 

sedangkan tanin berfungsi sebagai agen hemostasis dengan mengendapkan protein 

darah yaitu albumin.
14 

Adapun, ketika membahas bahan herbal sebagai anti-inflamasi, beberapa 

penelitian terdahulu telah melakukan fokus riset yang terbatas pada penggunaan 

aloe vera dan bahan herbal lainnya untuk menangani luka bakar.
13,15,16 

Sedangkan, 

penelitian mengenai daun seledri (Apium graveolens)  di dunia kesehatan telah 

diteliti penggunaannya sebagai hair tonic, anti-hiperglikemik, dan obat luka sayat. 

17-19
 

Penelitian sebelumnya meyatakan bahwa pemberian krim seledri pada luka 

sayat pada tikus coba dapat menyembuhkan luka sayat selama 7 hari, penelitian 

lain menggunakan gel aloe vera dapat menyembuhkan luka bakar derajat 2 selama 

9 hari dan belum ada penelitian yang menguji sediaan gel seledri terhadap luka 

bakar.  Oleh karena itu, dengan konsiderasi tersebut, penulis  melakukan 

penelitian dengan celah penelitian (research gap) yang menguji efektivitas gel 

ekstrak daun seledri (Apium graveolens)  terhadap penanganan luka bakar derajat 

IIA dengan uji coba hewan tikus putih wistar.
19-20

 

Berdasarkan hasil uji analitik One-Way ANOVA, didapatkan p < 0.001 

yang mana menandakan ada perbedaan yang signifikan antara variabel penelitian 
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ini. Dapat ditarik kesimpulan bahwa pemberian ekstrak daun seledri memiliki 

aktivitas penyembuhan luka bakar derajat II terhadap tikus galur wistar. 

Dari data hasil penelitian didapatkan dosis efektif penyembuhan luka 

bakar adalah pada kelompok perlakuan 3 yaitu sebesar 4%. Hal ini sejalan dengan 

hasil penelitian yang dilakukan oleh Agust Dwi Djajanti,Dzul Asfi . (2018) 

dimana penelitian tersebut dilakukan evaluasi ekstrak krim seledri dengan 

konsentrasi 1%, 2%, dan 4% untuk luka sayat pada kelinci dan dosis yang paling 

efektif adalah 4%. Hal ini juga sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Patel, J., & Amrutia, J. (2017) dimana dalam penelitian tersebut dilakukan 

untuk mengevaluasi efek ekstrak daun seledri terhadap luka pada tikus, dan 

didapatkan hasil bahwa luka pada tikus yang diobati dengan ekstrak daun seledri 

topical dapat meningkatan kecepatan epitelisasi dan merangsang peningkatan 

produksi kolagen di area yang dirawat.
43

 Selain itu, hasil penelitian ini juga 

sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Shukla, P., & Pandey, G. (2019) 

dimana penelitian ini dilakukan untuk menilai sifat antioksidan dan anti-inflamasi 

dari ekstrak daun seledri pada luka, didapati hasil yaitu ekstrak daun seledri yang 

diterapkan pada luka tikus dapat mengurangi tingkat sitokin pro-inflamasi seperti 

TNF-α dan IL-6, serta menurunkan stres oksidatif pada jaringan luka. Penelitian 

tentang ekstrak daun seledri (Apium graveolens)  dalam penyembuhan luka 

umumnya menunjukkan hasil positif.
44

 
19
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iBAB V 

iKESIMPULAN DAN iSARAN 

5.1 iKesimpulan 

1. Gel seledri (Apium graveolens)  efektif menyembuhkan luka bakar tikus 

putih wistar derajat IIA. 

2. Dosis konsentrasi gel seledri yang efektif menyembuhkan luka bakar 

adalah sebesar 4%. 

3. Kontrol positif (Sulfadiazine cream) merupakan kelompok kontrol yang 

paling efektif dalam penyembuhan luka bakar tikus putih wistar derajat 

IIA. 

 

5.2 Saran 

1. Bagi peneliti selanjutnya dapat menjadi bahan dasar untuk penelitian 

dengan memanfaatkan kandungan seledri sebagai bahan untuk pengobatan 

penyakit lainnya. 

2. Penelitian dapat dilanjutkan dengan efektivitas gel seledri (Apium 

graveolens)  dengan luka lainnya.  

3. Penelitian ini dapat dilanjutkan dengan menguji kandungan seledri (Apium 

graveolens)  yang paling berperan dalam penyembuhan luka bakar. 
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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Indonesia merupakan salah satu Negara yang secara turun temurun masih 

menggunakan obat tradisional sebagai pengobatan. Aktivitas farmakologi dari daun seledri 

yaitu sebagai anti mikroba, anti bakteri dan anti  inflamasi. Sebagai salah satu bahan herbal, 

seledri (Apium graveolens)  memiliki potensi untuk dikembangkan sebagai obat anti-

inflamasi karena mengandung senyawa utama apiin yang merupakan zat metabolit utama 

untuk anti-inflamasi. Metode: Penelitian ini merupakan penelitian true eksperimental. 30 

ekor tikus dibagi lima kelompok yaitu tikus luka bakar grade IIA yang diberi sulfadiazine 

krim, kontrol negatif, sediaan gel seledri dengan konsentrasi 1%, 2% dan 4%,  rerata jumlah 

hari penyembuhan luka diuji dengan One-Way ANOVA. Hasil: Rata-rata penyembuhan luka 

bakar derajat IIA pada kelompok kontrol positif 7,5 hari, pada kontrol negatif 17,3 hari, 

perlakuan I 13,6 hari, perlakuan II 9,5 hari, pada perlakuan III 9,0 hari, uji one way anova 

nilai (p < 0,05) yaitu ditemukan perbedaan signifikan kepada kelompok perlakuan. Uji post 

hoc menunjukkan antara kelompok positif dengan kelompok perlakuan 3( p=0.061) tidak 

berbeda bermakna. Kesimpulan: Gel seledri (Apium graveolens)  efektif meyembuhkan luka 

bakar tikus putih wistar grade IIA dengan dosis 4%. 

 

Kata kunci: Daun seledri, luka bakar, tikus jantan galur wistar 
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EFFECTIVENESS OF CELERY LEAF EXTRACT GEL Apium graveolens(Linn.) AS A 

TREATMENT FOR DEGREE IIA BURNS IN WHITE WISTAR RATS Rattus 

Norvegicus (Study Invivo) 

Tiara Zahrah Lubis, Des Suryani 

Faculty of Medicine, University of Muhammadiyah North Sumatra 

e-mail: tiarazahrah20@gmail.com 

 

ABSTRACT 

Background: Indonesia is one of the countries that for generations has still used traditional 

medicine as treatment. The pharmacological activity of celery leaves is as anti-microbial, 

anti-bacterial and anti-inflammatory. As a herbal ingredient, celery (Apium graveolens) has 

the potential to be developed as an anti-inflammatory drug because it contains the main 

compound apiin which is the main metabolite for anti-inflammatory substances. Method: 

This research is true experimental research. 30 rats were divided into five groups,  rats with 

grade IIA burns who were given sulfadiazine cream, negative control, celery gel with 

concentrations of 1%, 2% and 4%. The average number of days for wound healing was tested 

using One-Way ANOVA. Results: The average healing rate for grade IIA burns in the 

positive control group was 7.5 days, in the negative control 17.3 days, in treatment I 13.6 

days, in treatment II 9.5 days, in treatment III 9.0 days, test one way anova value (p < 0.05), 

namely that a significant difference was found between the treatment groups. The post hoc 

test showed that the positive group and treatment group 3 (p=0.061) were not significantly 

different. Conclusion: Celery gel (Apium graveolens) is effective in healing grade IIA Wistar 

white rat burns at a dose of 4%. 

 

Key words: Celery leaves, burns, male Wistar rats 
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PENDAHULUAN 

Indonesia merupakan salah satu 

Negara yang secara turun temurun masih 

menggunakan obat tradisional sebagai 

pengobatan. Menurut World Health 

Organization (WHO) sekitar 80% 

penduduk dunia menggunakan obat 

tradisional yang berasal dari tanaman.3 

Indonesia memiliki sekitar 30.000 spesies 

tumbuhan. diketahui 7000 spesies 

tumbuhan tersebut berkhasiat sebagai obat. 

Sekitar 90% tumbuhan obat di kawasan 

Asian tumbuh di Indonesia. 940 spesies 

tumbuhan obat telah di manfaatkan oleh 

masyarakat sebagai obat tradisional, hanya 

120 spesies yang masuk dalam Materi 

Medika Indonesia.
1
 Terdapat beberapa 

tanaman herbal yang berpotensi untuk 

penyembuhan luka bakar seperti Biji 

pinang, daun binahong, daun atsute, daun 

alpukat, daun jambu biji ,daun seledri. 

Aktivitas farmakologi dari daun seledri 

yaitu sebgagai anti mikroba, anti bakteri 

dan anti  inflamasi.
2,3 

Penyebab luka bakar bisa akibat 

paparan panas api, radiasi, listrik, bahan 

kimia, atau gesekan, paling sering 

disebabkan oleh panas api.
5 

Secara klinis  

luka bakar dapat dibagi menjadi empat 

derajat berdasarkan kedalamannya yaitu 

derajat pertama yang hanya mengenai 

epidermis,  derajat dua yang melibatkan 

epidermis dan dermis.  derajat tiga 

melibatkan epidermis, dermis, dan 

komponen pelengkap kulit. Sedangkan, 

derajat empat yang dapat menembus ke 

dalam lemak subdermal, otot, hingga 

tulang. Lama waktu penyembuhan luka 

bakar bervariasi tergantung  derajatnya, 

pada derajat I luka bakar akan sembuh 

total tanpa bekas dalam 5-10 hari. 

Sedangkan pada derajat II luka bakar 

sembuh dalam 14-21 hari.
4
 Adapun fase 

penyembuhan luka bakar yang diawali 

hemostasis, Inflamasi, proliferasi, dan 

remodeling. 

Sebagai salah satu bahan herbal, 

seledri (Apium graveolens)  memiliki 

potensi untuk dikembangkan sebagai obat 

anti-inflamasi karena mengandung 

senyawa utama apiin yang merupakan zat 

metabolit utama untuk anti-inflamasi. Di 

dalam sistem tubuh, apiin akan 

terhidrolisis menjadi gula dan aglikon 

apigenin yaitu satu zat yang terbukti dapat 

mengatasi gejala inflamasi. Sumber yang 

sama menyatakan bahwa seledri 

mengandung flavonoid dan tanin yang 

berpotensi mempercepat penyembuhan 

luka. Hal ini disebabkan oleh eksistensi 

flavonoid sendiri yang merupakan 

senyawa metabolit sekunder dengan sifat 

anti-inflamasi yang kuat akibat efeknya 

yang menurunkan stres oksidatif dan dapat 

mencegah beberapa faktor inflamasi 

lainnya.
6
 

Flavonoid berperan mempercepat 

proses penghentian perdarahan dengan 

mekanisme vasokontriksi sedangkan tanin 

berfungsi sebagai agen hemostasis dengan 

mengendapkan protein darah yaitu 

albumin.
6
 

Penelitian sebelumnya meyatakan 

bahwa pemberian krim seledri pada luka 

sayat pada tikus coba dapat 

menyembuhkan luka sayat selama 7 hari, 

penelitian lain menggunakan gel aloe vera 

dapat menyembuhkan luka bakar derajat 2 

selama 9 hari dan belum ada penelitian 

yang menguji sediaan gel seledri terhadap 

luka bakar.  Oleh karena itu, dengan 

konsiderasi tersebut, penulis akan 

melakukan penelitian dengan celah 

penelitian (research gap) yang akan 

menguji efektivitas gel ekstrak daun 

seledri (Apium graveolens)  terhadap 

penanganan luka bakar derajat dua dengan 

uji coba yang akan dilakukan kepada tikus 

putih wistar.
7,8 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian 

true eksperimental dengan rancangan 

penelitian “post test controlled group 

design”. Hal ini dikarenakan untuk 

mengetahui efektivitas Gel Ekstrak Daun 

Seledri (Apium graveolens)  dalam 

penyembuhan luka bakar grade II pada 

tikus jantan galur Wistar (Rattus 

norvegicus L). Total sampel pada 

penelitian ini adalah 30 ekor. Data 
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dianalisis menggunakan (SPSS). Lalu 

melakukan uji One-Way ANOVA. Jika 

didapatkan nilai p dari < 0,05, dianggap 

signifikan secara statistik. 

HASIL PENELITIAN 

Daun    seledri    segar    sebanyak  

2  kg  dicuci  bersih  dengan  air  mengalir    

dan    ditiriskan    menggunakan    tampah.  

Kemudian  daun  seledri  simplisia  kering   

dihaluskan   dengan   blender   dan   diayak 

menggunakan ayakan berukuran 50 mesh    

serta    diperoleh    simplisia    halus    

sebanyak    250    gram.    Simplisia    

halus    direndam  dalam  etanol  96%  

sebanyak  87  ml   pada   toples   kaca   

bertutup   dengan   perbandingan   1:10   

b/v   selama   3   hari   sambil  2x  sehari  

diaduk  secara  konstan.  Hasil  proses  

maserasi  kemudian  disaring.  Hasil  

maserat  tersebut  kemudian  diuapkan  

dalam    rotary  evaporator  sampai  

terbentuk  ekstrak kental :     

Tabel 1. Hasil Pembuatan Ekstrak Daun Seledri 

Bobot Serbuk 
Bobot 

Ekstrak 

Rendemen (%) 

250 gr 35 gr 14 % 

Kemudian dilakukan uji skrining fitokimia 

untuk mengetahui kebenaran senyawa 

yang terkandung didalamnya. Pengujian 

skrining fitokimia terhadap ekstrak daun 

seledri meliputi uji saponin, mollisch, 

tanin, flavonoid, alkadoid dan 

terpenoid/steroid. 

Tabel 2. Hasil Skrining Fitokimia Daun Seledri 

Pengujian Reagen Hasil 

Saponin  (+) 

Mollisch  (+) 

Tanin  (+) 

Flavonoid 

 FeCl3 5% 

 NaOH 10% 

 H2SO4 

 Mg + HCl 

(+) 

(-) 

(+) 

(-) 

Alkaloid 

 Wagner 

 Maeyer 

 Bouchardat 

 Dragendorff 

(+) 

(-) 

(-) 

(+) 

Terpenoid/Steroid 
 Liberman Buchard 

 Salkowsky 

(-) 

(-) 

Didapatkan hasil skrining fitokimia 

saponin, mollisch, tanin, dan flavonoid 

positif. Maka terbukti bahwa adanya zat 

apiin yang merupakan anti inflamasi yang 

merupakan turunan dari glikosida yang 

mana hasil skrining mollisch yang positif 

menandakan adanya terdapat glikosida. 

Kemudian terdapat kandungan flavonoid 

yang dapat meningkatkan vaskularisasi 

dan menurunkan oedem. Flavonoid 

mempunyai efek antiinflamasi, 

antioksidan. Kandungan flavonoid juga 

diyakini mempunyai manfaat dalam proses 

penyembuhan luka. Saponin berperan 

sebagai antiseptik, merangsang proliferasi 

sel epidermis dan mempengaruhi 

kecepatan migrasi keratinosit ke daerah 

luka, sehingga meningkatkan epitelisasi 

luka. Tanin dapat meningkatkan 

penyembuhan luka melalui mekanisme 

seluler menghambat radikal  bebas  dan  

oksigen  reaktif, serta meningkatkan proses 

angiogenesis. Alkaloid berperan sebagai 

antimikroba dan antioksidan. 
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Tabel 3. Rata-Rata Hari Penyembuhan Luka Bakar Antar Kelompok 

Kelompok 
Rata-Rata Hari Penyembuhan Luka 

(Mean±SD) 

Kontrol Positif 7,5±0,8 

Kontrol Negatif 17,3±2,0 

Perlakuan 1 13,6±1,21 

Perlakuan 2 9,5±1,2 

Perlakuan 3 9,0±0,8 

Dari hasil penelitian ini, pada 

kelompok kontrol positif rata-rata luka 

sembuh adalah 7,5±0,8 hari. Pada 

kelompok kontrol negatif, rata-rata luka 

sembuh adalah 17,3±2,0 hari. Pada 

kelompok perlakuan 1, rata-rata luka 

sembuh adalah 13,6±1,21 hari. Pada 

kelompok perlakuan 2, rata-rata luka 

sembuh adalah 9,5±1,2 hari. Pada 

kelompok perlakuan 3, rata-rata luka 

sembuh adalah 9,0±0,8 hari. 

Tabel 4. Uji Anova 

Kelompok Nilai p 

Kontrol Positif 

< .001 

Kontrol Negatif 

Perlakuan 1 

Perlakuan 2 

Perlakuan 3 

Terdapat perbedaan dari uji anova didapat nilai p di bawah <0,05 maka dapat disimpulkan 

ada perbedaan yang signifikan antara kelompok 

Tabel 5. Uji Post-Hoc LSD 

Kelompok (I) Kelompok(II) Mean Difference Sig. 

Kontrol Positif 

Kontrol 

Negatif 
-9.83 0.000* 

Perlakuan 1 -6.17 0.000* 

Perlakuan 2 -2.00 
0.015* 

 

Perlakuan 3 -1.50 0.061 

Kontrol Negatif 

Perlakuan 1 3.67 0.000* 

Perlakuan 2 7.83 0.000* 

Perlakuan 3 8.33 0.000* 

Perlakuan 1 
Perlakuan 2 4.17 0.000* 

Perlakuan 3 4.67 0.000* 

Perlakuan 2 Perlakuan 3 0.50 0.518 

 

Dari data diatas terlihat bahwa antara kontrol positif tidak berbeda signifikan dengan 

perlakuan 3, maka dapat ditarik 

kesimpulan bahwa dosis efektif seledri 

sebagai antiseptik luka bakar derajat IIA 

adalah pada dosis P3 yaitu 4%. tetapi, 
secara deskriptif kontrol positif atau obat 

sulfadiazine krim lebih unggul dari ekstrak 

gel daun seledri 4%. 

 

PEMBAHASAN 

Telah dilakukan penelitian 

terhadap 30 ekor tikus galur wistar 

terhadap penyembuhan luka bakar 

menggunakan ekstrak daun seledri. 

Didapatkan hasil bahwa ditemukan 

senyawa apiin yang merupakan anti 
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inflamasi yang dibuktikan dengan 

reaktifnya reagen mollisch yang 

menandakan adanya glikosida di dalam 

ekstrak tersebut. Di dalam sistem tubuh, 

apiin akan terhidrolisis menjadi gula dan 

aglikon apigenin yaitu satu zat yang 

terbukti dapat mengatasi gejala inflamasi. 

Sumber yang sama menyatakan bahwa 

seledri mengandung flavonoid dan tanin 

yang berpotensi mempercepat 

penyembuhan luka.
6
 Hal ini disebabkan 

oleh eksistensi flavonoid sendiri yang 

merupakan senyawa metabolit sekunder 

dengan sifat anti-inflamasi yang kuat 

akibat efeknya yang menurunkan stres 

oksidatif dan dapat mencegah beberapa 

faktor inflamasi lainnya.
6 

Flavonoid 

berperan mempercepat proses penghentian 

perdarahan dengan mekanisme 

vasokontriksi sedangkan tanin berfungsi 

sebagai agen hemostasis dengan 

mengendapkan protein darah yaitu 

albumin.
6 

Adapun, ketika membahas bahan 

herbal sebagai anti-inflamasi, beberapa 

penelitian terdahulu telah melakukan fokus 

riset yang terbatas pada penggunaan aloe 

vera dan bahan herbal lainnya untuk 

menangani luka bakar.
8,9,10 

Sedangkan, 

penelitian mengenai daun seledri (Apium 

graveolens)  di dunia kesehatan telah 

diteliti penggunaannya sebagai hair tonic, 

anti hiperglikemik, dan obat luka 

sayat.
11,12

 

Penelitian sebelumnya meyatakan 

bahwa pemberian krim seledri pada luka 

sayat pada tikus coba dapat 

menyembuhkan luka sayat selama 7 hari, 

penelitian lain menggunakan gel aloe vera 

dapat menyembuhkan luka bakar derajat 2 

selama 9 hari dan belum ada penelitian 

yang menguji sediaan gel seledri terhadap 

luka bakar.  Oleh karena itu, dengan 

konsiderasi tersebut, penulis melakukan 

penelitian dengan celah penelitian 

(research gap) yang akan menguji 

efektivitas gel ekstrak daun seledri (Apium 

graveolens)  terhadap penanganan luka 

bakar derajat IIA dengan uji coba yang 

akan dilakukan kepada tikus putih 

wistar.
7,13

 

Berdasarkan hasil uji analitik One-

Way ANOVA, didapatkan p < 0.001 yang 

mana menandakan ada perbedaan yang 

signifikan antara variabel penelitian ini. 

Dapat ditarik kesimpulan bahwa 

pemberian ekstrak daun seledri memiliki 

aktivitas penyembuhan luka bakar derajat 

II terhadap tikus galur wistar. 

Dari data hasil penelitian didapatkan dosis 

efektif penyembuhan luka bakar adalah 

pada kelompok perlakuan 3 yaitu sebesar 

4%. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian 

yang dilakukan oleh Agust Dwi 

Djajanti,Dzul Asfi . (2018) dimana 

penelitian tersebut dilakukan evaluasi 

ekstrak krim seledri dengan konsentrasi 

1%, 2%, dan 4% untuk luka sayat pada 

kelinci dan dosis yang paling 

efektif adalah 4%. Hal ini juga sejalan 

dengan hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Patel, J., & Amrutia, J. (2017) dimana 

dalam penelitian tersebut dilakukan untuk 

mengevaluasi efek ekstrak daun seledri 

terhadap luka pada tikus, dan didapatkan 

hasil bahwa luka pada tikus yang diobati 

dengan ekstrak daun seledri topical dapat 

meningkatan kecepatan epitelisasi dan 

merangsang peningkatan produksi kolagen 

di area yang dirawat.
13

 Selain itu, hasil 

penelitian ini juga sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Shukla, P., 

& Pandey, G. (2019) dimana penelitian ini 

dilakukan untuk menilai sifat antioksidan 

dan anti-inflamasi dari ekstrak daun 

seledri pada luka, didapati hasil yaitu 

ekstrak daun seledri yang diterapkan pada 

luka tikus dapat mengurangi tingkat 

sitokin pro-inflamasi seperti TNF-α dan 

IL-6, serta menurunkan stres oksidatif 

pada jaringan luka. Penelitian tentang 

ekstrak daun seledri (Apium graveolens)  
dalam penyembuhan luka umumnya 

menunjukkan hasil positif.
14,7 

KESIMPULAN 

1. Gel seledri (Apium graveolens)  efektif 
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menyembuhkan luka bakar tikus putih 

wistar derajat IIA. 

2. Dosis konsentrasi gel seledri yang 

efektif menyembuhkan luka bakar 

adalah sebesar 4%. 

3. Kontrol positif (Sulfadiazine cream) 

merupakan kelompok kontrol yang 

paling efektif dalam penyembuhan 

luka bakar tikus putih wistar derajat 

IIA. 

 

SARAN 

1. Bagi peneliti selanjutnya dapat 

menjadi bahan dasar untuk 

penelitian dengan memanfaatkan 

kandungan seledri sebagai bahan 

untuk pengobatan penyakit lainnya. 

2. Penelitian dapat dilanjutkan dengan 

efektivitas gel seledri (Apium 

graveolens)  dengan luka lainnya.  

3. Penelitian ini dapat dilanjutkan 

dengan menguji kandungan seledri 

(Apium graveolens)  yang paling 

berperan dalam penyembuhan luka 

bakar. 
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