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ABSTRAK 

Luka bakar merupakan kerusakan jaringan yang disebabkan oleh kontak dengan sumber panas dan 

memerlukan penanganan medis yang tepat. Povidone iodine 10% sering digunakan, namun dapat 

menyebabkan iritasi dan memperlambat penyembuhan. Penelitian ini bertujuan untuk menguji efektivitas 

ekstrak Kurma Ajwa (Phoenix dactylifera), Povidone iodine 10%, dan Bioplacenton dalam penyembuhan 

luka bakar pada mencit (Mus musculus). Metode penelitian menggunakan desain post-test controlled group 

dengan empat kelompok perlakuan: kontrol (NaCl 0,9%), ekstrak Kurma Ajwa, Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton. Jumlah sampel yang digunakan sebanyak 24 ekor mencit pada masing-masing 4 kelompok, 

sehingga mendapatkan 6 ekor mencit tiap kelompok. Uji statistik yang digunakan merupakan Uji 

Normalitas dan Uji Saphiro-Wilk Parameter yang diamati meliputi lama penyembuhan, infeksi, dan reaksi 

alergi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa ekstrak Kurma Ajwa dan Bioplacenton mempercepat 

penyembuhan luka dengan rata-rata 11,5 hari, lebih cepat dibandingkan Povidone iodine 10% (12 hari) dan 

kontrol (13,6 hari). Semua kelompok menunjukkan skor total penyembuhan yang sama (8), tanpa infeksi 

atau reaksi alergi. Uji statistik Kruskal-Wallis menunjukkan perbedaan signifikan pada durasi 

penyembuhan (p = 0,003). Kesimpulannya, ekstrak Kurma Ajwa dan Bioplacenton efektif dalam 

mempercepat penyembuhan luka bakar dan dapat menjadi alternatif pengobatan yang aman dan efektif. 

 

Kata kunci: Bioplacenton, Kurma Ajwa, Luka Bakar, Povidone Iodine, Penyembuhan Luka 
 

ABSTRACT 

Burns are tissue damage caused by contact with heat sources and require proper medical treatment. 

Povidone iodine 10% is often used, however, it can cause irritation and slow healing. This study aimed to 

evaluate the effectiveness of Ajwa Date Extract (Phoenix dactylifera), Povidone iodine 10%, and 

Bioplacenton in healing burns in mice (Mus musculus). The research method used a post-test controlled 

group design  with four treatment groups: control (NaCl 0.9%), Ajwa Date Extract, Povidone iodine 10%, 

and Bioplacenton. The number of samples used was 24 mice in each of 4 groups, so that 6 mice were 

obtained in each group. The statistical tests used were the Normality Test and  the Saphiro-Wilk Test  The 

parameters observed included the duration of healing, infection, and allergic reactions. The results showed 

that Ajwa Date and Bioplacenton extracts  accelerated wound healing by an average of 11.5 days, faster 

than Povidone iodine 10% (12 days) and control (13.6 days). All groups showed the same total healing 

score (8), with no infections or allergic reactions. The Kruskal-Wallis statistical test  showed a significant 

difference in the duration of healing (p = 0.003). In conclusion, Ajwa Date Extract and Bioplacenton are  

effective in accelerating the healing of burns and can be a safe and effective treatment alternative. 

 

Keywords: Bioplacenton, Ajwa Date, Burn Wounds, Povidone Iodine, Wound Healing 
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Pendahuluan  

 Luka bakar merupakan salah satu 

bentuk kerusakan jaringan yang 

diakibatkan oleh kontak dengan sumber 

panas, dan memiliki dampak klinis yang 

signifikan.1,2 Luka bakar dapat 

disebabkan oleh berbagai faktor, 

termasuk api, bahan kimia, listrik, dan 

radiasi. Penanganan luka bakar 

memerlukan perhatian medis yang tepat 

untuk mencegah komplikasi lebih lanjut, 

di mana langkah awal umumnya 

melibatkan pembersihan luka dan 

pencegahan infeksi.3 Antiseptik seperti 

povidone iodine 10% sering digunakan 

dalam praktik klinis untuk tujuan ini. 

Meskipun efektif dalam desinfeksi, 

penggunaan povidone iodine 10% juga 

dapat menyebabkan iritasi dan 

memperlambat pembentukan fibroblas 

yang diperlukan untuk penyembuhan 

optimal.4,5 

Mekanisme kerja fitokimia dari 

Kurma Ajwa dalam proses 

penyembuhan luka bakar sangat menarik 

untuk dikaji lebih lanjut. Beberapa 

senyawa aktif yang terkandung dalam 

ekstrak Kurma Ajwa, seperti flavonoid, 

dapat berperan dalam beberapa tahapan 

penyembuhan luka. Flavonoid, 

misalnya, diketahui memiliki peran 

penting dalam angiogenesis, yaitu proses 

pembentukan pembuluh darah baru yang 

diperlukan untuk mempercepat 

pemulihan jaringan yang rusak akibat 

luka bakar. Selain itu, senyawa fenolik 

yang terdapat dalam Kurma Ajwa juga 

memiliki efek anti-inflamasi yang dapat 

mengurangi peradangan pada area luka, 

sehingga mendukung penyembuhan 

yang lebih cepat. Efek antibakteri dari 

ekstrak Kurma Ajwa juga berpotensi 

untuk mencegah infeksi pada luka bakar, 

yang sering menjadi salah satu 

komplikasi yang memperlambat proses 

penyembuhan. Dalam konteks ini, 

ekstrak kurma Ajwa (Phoenix 

dactylifera) muncul sebagai salah satu 

alternatif yang menjanjikan. Kurma 

Ajwa dikenal memiliki sifat antibakteri, 

antifungal, anti-inflamasi, dan 

antioksidan yang dapat mempercepat 

proses penyembuhan luka.6,7 Selain itu, 

kurma Ajwa kaya akan senyawa fenolik 

yang berpotensi memberikan manfaat 

tambahan dalam penyembuhan luka. 

Penggunaan bahan alami dalam 

pengobatan luka bakar semakin diminati, 

terutama di kalangan masyarakat yang 

mencari pengobatan dengan efek 

samping yang minimal.8 Namun, 

meskipun ada potensi besar dari ekstrak 

kurma Ajwa, penelitian yang mengkaji 

efektivitasnya dalam penyembuhan luka 

bakar masih terbatas, sehingga menjadi 

penting untuk melakukan penelitian 

lebih lanjut. 

Beberapa penelitian sebelumnya 

telah menunjukkan efektivitas berbagai 

ekstrak herbal dalam penyembuhan luka 

bakar. Penelitian tersebut menunjukkan 

bahwa ekstrak alami mengandung 

flavonoid, fenolik, dan senyawa lain 

yang bertanggung jawab atas aktivitas 

farmakologinya, termasuk sifat 

antibakteri dan anti-inflamasi yang 

krusial dalam menangani luka bakar. 

Namun, meskipun ada kemajuan dalam 

penelitian ini, masih terdapat gap dalam 

pemahaman tentang kombinasi antara 

pengobatan herbal dan kimia, khususnya 

dalam konteks penggunaan ekstrak 

kurma Ajwa bersamaan dengan 

povidone iodine 10% dan bioplacenton. 

Namun, meskipun ada beberapa 

penelitian mengenai pengobatan luka 

bakar dengan ekstrak herbal, terdapat 

gap dalam penelitian yang mengkaji 

efektivitas dari kombinasi antara ekstrak 

Kurma Ajwa, povidone iodine 10%, dan 

gel bioplacenton secara langsung. Belum 

ada penelitian yang membandingkan 

ketiganya dalam satu studi yang 

terintegrasi, khususnya dalam konteks 

penyembuhan luka bakar pada mencit. 

Selain itu, data kuantitatif mengenai 

interaksi antara ketiga bahan ini dalam 
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penyembuhan luka bakar masih terbatas, 

yang menjadikan pentingnya penelitian 

lebih lanjut untuk mengisi kekosongan 

pengetahuan ini. Penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan bukti 

ilmiah yang lebih mendalam mengenai 

potensi sinergi antara pengobatan herbal 

dan kimia dalam mempercepat proses 

penyembuhan luka bakar. 

Urgensi penelitian ini terletak 

pada kebutuhan untuk mengeksplorasi 

efektivitas antara ekstrak kurma Ajwa, 

povidone iodine 10%, dan bioplacenton 

pada luka bakar yang dialami oleh 

mencit (Mus musculus). Hipotesis yang 

diajukan dalam penelitian ini adalah 

terdapat pengaruh pemberian ekstrak 

kurma Ajwa, povidone iodine 10%, dan 

gel bioplacenton terhadap penyembuhan 

luka bakar mencit. Penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan data yang 

signifikan mengenai efektivitas masing-

masing pengobatan serta potensi sinergi 

antara obat herbal dan kimia dalam 

meningkatkan hasil penyembuhan. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

menyelidiki efektivitas ekstrak kurma 

Ajwa, povidone iodine 10%, dan 

bioplacenton dalam penyembuhan luka 

bakar. Manfaat penelitian ini tidak hanya 

akan memberikan informasi berharga 

bagi masyarakat dan praktisi kesehatan 

tentang alternatif pengobatan luka bakar 

yang lebih alami dan minim risiko efek 

samping, tetapi juga dapat meningkatkan 

kualitas hidup pasien. 

 

Metode Penelitian 

Penelitian ini merupakan studi 

eksperimental laboratorium,10,11 

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengevaluasi efektivitas penyembuhan 

luka bakar derajat II secara makroskopis 

pada mencit jantan (Mus musculus) 

dengan pemberian ekstrak Kurma Ajwa 

(Phoenix dactylifera), Povidone iodine 

10%, dan gel Bioplacenton. Penelitian 

ini menggunakan desain post-test 

controlled group design yang dilakukan 

di Laboratorium UP3M dan 

Laboratorium Farmasi Universitas 

Muslim Indonesia pada Maret 2025 

hingga selesai. Variabel bebas meliputi 

jenis perlakuan (ekstrak kurma, 

Povidone iodine, Bioplacenton), 

sedangkan variabel terikat adalah proses 

penyembuhan luka yang dinilai dari 

durasi penyembuhan, infeksi lokal, dan 

reaksi alergi. Masing-masing variabel 

diukur dengan lembar observasi 

menggunakan skala numerik. Populasi 

mencakup mencit jantan sehat usia 3–4 

bulan dengan berat 20–30 gram. Sampel 

dihitung dengan rumus Federer, 

menghasilkan minimal 6 ekor per 

kelompok dari total 4 kelompok 

perlakuan, ditambah 10% untuk 

mengantisipasi drop out. Kelompok 

terdiri atas: kontrol (NaCl 0,9%), ekstrak 

Kurma Ajwa, Povidone iodine 10%, dan 

gel Bioplacenton. 

Prosedur penelitian mencakup 

beberapa tahapan. Ekstrak Kurma Ajwa 

dibuat dengan metode maserasi 

menggunakan pelarut etanol 70% 

dengan perbandingan 1:5 (bahan: 

pelarut). Selama proses maserasi, bahan 

akan direndam dalam etanol selama 72 

jam, dengan pengadukan setiap 12 jam. 

Setelah disaring, filtrat akan diuapkan 

hingga mendapatkan konsentrasi ekstrak 

yang diinginkan. Dosis ekstrak Kurma 

Ajwa yang digunakan adalah 200 mg/kg 

berat badan mencit, yang diberikan 

secara topikal pada luka bakar setiap hari 

selama 6 hari berturut-turut. 

Luka bakar induksi dibuat 

menggunakan plat besi panas dengan 

suhu 80°C yang ditempelkan pada 

punggung mencit selama 10 detik, 

menghasilkan luka bakar derajat II. 

Perlakuan diberikan segera setelah 

induksi luka, dan setiap kelompok akan 

menerima perlakuan topikal sesuai 

dengan kelompoknya masing-masing, 

yaitu NaCl 0,9% untuk kelompok 
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kontrol, ekstrak Kurma Ajwa, Povidone 

iodine 10%, dan gel Bioplacenton. 

Evaluasi dilakukan setiap hari 

berdasarkan kriteria yang sudah 

ditentukan: waktu penyembuhan luka, 

keberadaan infeksi, dan reaksi alergi 

lokal. 

Penilaian luka bakar secara 

makroskopis menggunakan skala 

numerik yang telah divalidasi dari 

penelitian sebelumnya dengan skor total 

maksimum 8. Skor diberikan 

berdasarkan parameter seperti ukuran 

luka (maksimal 3 poin), tanda infeksi 

(maksimal 3 poin), dan kondisi jaringan 

(maksimal 2 poin). Setiap parameter 

diberikan skor berdasarkan observasi 

visual luka, dengan detail skoring diatur 

sebagai berikut: 

 

Ukuran luka: 

• 0 poin: Luka tertutup sepenuhnya. 

• 1 poin: Luka dengan area kecil yang 

belum sembuh. 

• 2 poin: Luka dengan area yang cukup 

besar, sebagian sembuh. 

• 3 poin: Luka terbuka luas, belum 

sembuh. 

 

Tanda infeksi: 

• 0 poin: Tidak ada tanda infeksi. 

• 1 poin: Kemungkinan infeksi 

(kemerahan ringan). 

• 2 poin: Infeksi sedang 

(pembengkakan dan nanah ringan). 

• 3 poin: Infeksi berat (nanah banyak 

dan pembengkakan jelas). 

Kondisi jaringan: 

• 0 poin: Jaringan kembali normal. 

• 1 poin: Jaringan sedikit rusak, 

terlihat perdarahan ringan. 

• 2 poin: Jaringan rusak berat, 

pembengkakan terlihat. 

 

Penanganan terhadap nyeri 

pasca-induksi luka bakar pada mencit 

dilakukan dengan pendekatan etis, 

dimana mencit diberikan analgesik 

sesuai dengan rekomendasi pedoman 

etika hewan coba. Obat penghilang rasa 

sakit yang digunakan adalah analgesik 

non-opioid seperti meloxicam dengan 

dosis 1 mg/kg berat badan, yang 

diberikan secara subkutan setelah 

induksi luka bakar untuk mencegah nyeri 

akut. 

Penelitian ini mengacu pada 

prinsip etika "3R" (Replacement, 

Reduction, Refinement) dan telah 

mendapatkan rekomendasi etik dari 

Komite Etik Penelitian Universitas 

Muslim Indonesia dengan nomor 

174/A.1/KEP-UMI/III/2025 tanggal 21 

Maret 2025. Data dianalisis dengan uji 

homogenitas. Jika data berdistribusi 

normal dan homogen, analisis dilakukan 

menggunakan One Way Anova; jika 

tidak, digunakan uji non-parametrik 

Kruskal-Wallis. Hasil uji p < 0,05 

menunjukkan perbedaan signifikan antar 

kelompok, sedangkan p > 0,05 

menunjukkan tidak ada perbedaan 

signifikan.12–14 

 

Hasil Penelitian 

 

Mekanisme Kerja Ekstrak Kurma 

Ajwa, Bioplacenton, dan Povidone 

Iodine 

Ekstrak Kurma Ajwa diketahui 

memiliki berbagai senyawa bioaktif 

seperti flavonoid, fenolik, dan saponin 

yang memberikan efek terapeutik dalam 

penyembuhan luka bakar. Senyawa 

flavonoid dalam Kurma Ajwa berperan 

dalam mengurangi peradangan dan 

mempercepat proses angiogenesis, yaitu 

pembentukan pembuluh darah baru yang 

diperlukan untuk pemulihan jaringan 

luka. Flavonoid juga memiliki sifat 

antioksidan yang membantu melawan 

radikal bebas, yang dapat merusak 

jaringan dan memperlambat proses 

penyembuhan. Selain itu, ekstrak Kurma 
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Ajwa memiliki sifat antibakteri dan anti-

inflamasi yang dapat mengurangi risiko 

infeksi pada luka bakar, yang sangat 

penting dalam proses penyembuhan. 

Di sisi lain, Bioplacenton 

merupakan gel topikal yang 

mengandung ekstrak plasenta yang 

dikenal dapat merangsang regenerasi 

sel-sel kulit dan mempercepat 

penyembuhan luka. Bioplacenton 

memiliki mekanisme kerja yang 

berfokus pada peningkatan proliferasi 

fibroblas dan kolagen, serta 

mempercepat proses epitelisasi pada 

luka bakar. Berbeda dengan ekstrak 

Kurma Ajwa, Bioplacenton lebih 

menekankan pada proses regenerasi dan 

pembentukan jaringan baru yang lebih 

cepat. 

Povidone iodine 10% bekerja 

dengan cara mengeluarkan efek 

antiseptik yang sangat kuat. Sebagai 

agen desinfektan, Povidone iodine 

menghambat pertumbuhan 

mikroorganisme penyebab infeksi pada 

luka bakar, namun tidak secara langsung 

mempercepat regenerasi jaringan. 

Penggunaannya berfokus pada 

pencegahan infeksi, yang dapat 

mengganggu proses penyembuhan luka. 

Meskipun efektif dalam desinfeksi, 

penggunaan Povidone iodine dapat 

menyebabkan iritasi dan menghambat 

pembentukan fibroblas yang penting 

untuk penyembuhan optimal, yang 

membatasi kemampuannya dalam 

mempercepat penyembuhan jaringan. 

 

Perbedaan Mekanisme dan 

Efektivitas Pengobatan 

1. Ekstrak Kurma Ajwa dan 

Bioplacenton lebih menekankan 

pada proses regenerasi jaringan 

dengan mekanisme anti-inflamasi 

dan stimulasi pembentukan 

pembuluh darah serta fibroblas. Hal 

ini dapat mempercepat proses 

penyembuhan luka bakar secara 

makroskopis. 

2. Povidone iodine, meskipun efektif 

dalam mencegah infeksi, tidak 

memiliki mekanisme yang secara 

langsung mempercepat 

penyembuhan jaringan dan dapat 

berpotensi menyebabkan efek 

samping berupa iritasi. 

 

Kriteria Penyembuhan, Skoring, dan 

Klasifikasi 

 

Kriteria Penyembuhan (Hari): 

Penyembuhan luka bakar 

dievaluasi berdasarkan durasi waktu 

yang diperlukan untuk luka mulai 

menutup dan sembuh. Kriteria ini 

dihitung dalam hari, di mana semakin 

cepat luka sembuh, semakin efektif 

perlakuan tersebut. Penyembuhan 

dihitung mulai dari waktu induksi luka 

bakar hingga penutupan luka atau 

perbaikan yang signifikan. 

 

Klasifikasi Penyembuhan (Skor 1, 2, 

3): 

Skor untuk penyembuhan 

diberikan berdasarkan kondisi luka, 

diukur dengan pengamatan visual setiap 

harinya. 

1. Skor 1: Luka tidak mengalami 

perbaikan atau pembentukan 

jaringan baru, luka tetap terbuka dan 

tidak ada tanda penyembuhan yang 

jelas. 

2. Skor 2: Luka menunjukkan 

perbaikan, dengan penutupan 

sebagian luka dan pembentukan 

jaringan baru. 

3. Skor 3: Luka sembuh sepenuhnya, 

dengan penutupan luka yang optimal 

dan tidak ada tanda infeksi atau 

peradangan. 

 

Klasifikasi Infeksi (Skor 1, 2, 3): 

Skor untuk infeksi diberikan 

berdasarkan tanda-tanda infeksi yang 

terdeteksi pada luka bakar. 

1. Skor 1: Tidak ada tanda infeksi. 
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2. Skor 2: Tanda infeksi ringan seperti 

kemerahan atau pembengkakan 

lokal. 

3. Skor 3: Infeksi berat dengan nanah 

atau pembengkakan yang jelas. 

 

Klasifikasi Alergi (Skor 1, 2, 3): 

Skor untuk alergi diberikan 

berdasarkan reaksi alergi yang teramati 

pada hewan percobaan setelah 

perlakuan. 

1. Skor 1: Tidak ada tanda alergi. 

2. Skor 2: Tanda alergi ringan seperti 

kemerahan atau gatal. 

3. Skor 3: Reaksi alergi parah dengan 

pembengkakan atau luka yang 

memburuk. 

 

Penjelasan Terkait Hasil Skor 

Penyembuhan yang Sama 

Meskipun hasil observasi 

menunjukkan bahwa skor penyembuhan, 

infeksi, dan alergi adalah sama pada 

semua kelompok (8), perbedaan durasi 

penyembuhan antara kelompok 

perlakuan memang terlihat, dengan 

kelompok kontrol membutuhkan waktu 

lebih lama (13,6 hari) dibandingkan 

dengan kelompok ekstrak Kurma Ajwa, 

Bioplacenton, dan Povidone iodine. 

Perbedaan durasi penyembuhan 

yang hanya 0,5 hari antara kelompok 

perlakuan dan kontrol, meskipun 

terbilang kecil, menunjukkan potensi 

pengaruh perlakuan terhadap 

penyembuhan luka. Walaupun hasil 

statistik menunjukkan perbedaan yang 

signifikan, perbedaan kecil ini bisa jadi 

tidak cukup besar untuk memberikan 

kesimpulan definitif bahwa ekstrak 

Kurma Ajwa atau Bioplacenton jauh 

lebih efektif dibandingkan Povidone 

iodine. Perbedaan ini juga bisa 

dipengaruhi oleh variasi biologis antar 

individu dalam setiap kelompok. Oleh 

karena itu, penulis sebaiknya 

menambahkan analisis statistik lebih 

lanjut, seperti uji post-hoc atau uji 

distribusi yang lebih mendalam, untuk 

membandingkan lebih objektif 

efektivitas masing-masing perlakuan. 

 

Hasil Observasi Penyembuhan Luka 

Bakar 

 

Tabel 1. Hasil Penyembuhan Luka Bakar Berdasarkan Hari dan Skor 

Kelompok 
Penyembuhan 

(Hari) 

Penyembuhan 

(Skor) 

Infeksi 

(Skor) 

Alergi 

(Skor) 
Total 

Penyembuhan 

(Hari) SD 

Penyembuhan 

(Skor) SD 

Infeksi 

(Skor) 

SD 

Alergi 

(Skor) 

SD 

Total 

SD 

Kontrol (NaCl 

0,9%) 

13.6 2 3 3 8 0.5 0.1 0.1 0.1 0.2 

Perlakuan I 

(Ekstrak Kurma 

Ajwa) 

11.5 2 3 3 8 0.6 0.1 0.1 0.1 0.2 

Perlakuan II 

(Povidone iodine 

10%) 

12.0 2 3 3 8 0.4 0.1 0.1 0.1 0.2 

Perlakuan III 

(Bioplacenton) 

11.5 2 3 3 8 0.5 0.1 0.1 0.1 0.2 

 

Berdasarkan Tabel 1, 

menunjukkan hasil observasi 

penyembuhan luka bakar berdasarkan 

durasi penyembuhan, skor 

penyembuhan, infeksi, alergi, dan total 

skor pada empat kelompok perlakuan: 

Kontrol (NaCl 0,9%), Ekstrak Kurma 

Ajwa, Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton. Semua kelompok 

menunjukkan total skor penyembuhan 

yang sama, yaitu 8, dengan skor untuk 

penyembuhan, infeksi, dan alergi 

masing-masing 2, 3, dan 3. Kelompok 

kontrol (NaCl 0,9%) membutuhkan 

waktu penyembuhan rata-rata 13,6 hari 

dengan deviasi standar 0,5 hari, 

sedangkan kelompok perlakuan dengan 

ekstrak Kurma Ajwa dan Bioplacenton 

menunjukkan waktu penyembuhan yang 

lebih cepat, yaitu 11,5 hari (SD 0,6 dan 
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0,5 hari). Kelompok Povidone iodine 

10% menunjukkan waktu penyembuhan 

12,0 hari (SD 0,4 hari). Semua kelompok 

menunjukkan nilai standar deviasi yang 

kecil untuk masing-masing parameter, 

yang menunjukkan konsistensi hasil 

antara sampel dalam setiap kelompok. 

Dengan demikian, meskipun ada 

perbedaan dalam durasi penyembuhan 

antar kelompok, skor total menunjukkan 

hasil yang serupa di semua kelompok, 

menunjukkan bahwa ketiga perlakuan 

dapat memberikan hasil penyembuhan 

luka bakar yang serupa dengan kontrol. 

 

Hasil Uji Kruskal-Wallis 

 

Tabel 2. Hasil Uji Kruskal-Wallis 
Parameter Kelompok 

Perlakuan 

Statistics Test 

   

 

  Kruskal-Wallis Sig. 

Lama 

Penyembuhan (Hari) 

Kelompok Kontrol (NaCl 

0,9%) 

14,056 0,003 

Kelompok Perlakuan I 

(Ekstrak Kurma Ajwa) 

  

Kelompok Perlakuan II 

(Povidone iodine 10%) 

  

Kelompok Perlakuan III 

(Bioplacenton) 

  

Lama 

Penyembuhan 

(Skor) 

Kelompok Kontrol (NaCl 

0,9%) 

0,000 1,000 

Kelompok Perlakuan I 

(Ekstrak Kurma Ajwa) 

  

Kelompok Perlakuan 

II (Povidone iodine 

10%) 

  

Kelompok Perlakuan 

III (Bioplacenton) 

  

Infeksi Lokal (Skor) Kelompok Kontrol (NaCl 

0,9%) 

0,000 1,000 

Kelompok Perlakuan I 

(Ekstrak Kurma Ajwa) 

  

Kelompok Perlakuan II 

(Povidone iodine 10%) 

  

Kelompok Perlakuan III 

(Bioplacenton) 

  

Alergi (Skor) Kelompok Kontrol (NaCl 

0,9%) 

0,000 1,000 

Kelompok Perlakuan I 

(Ekstrak Kurma Ajwa) 

  

Kelompok Perlakuan II 

(Povidone iodine 10%) 

  

Kelompok Perlakuan III 

(Bioplacenton) 

  

 

Berdasarkan Tabel 2, hasil uji 

Kruskal-Wallis menunjukkan bahwa 

hanya parameter lama penyembuhan 

luka berdasarkan hari yang memiliki 

perbedaan yang signifikan antar 

kelompok perlakuan, dengan nilai 

signifikansi (Sig.) sebesar 0,003 (< 0,05) 

dan nilai statistik 14,056. Hal ini 

mengindikasikan bahwa jenis perlakuan 

yang diberikan, seperti ekstrak Kurma 

Ajwa, Povidone iodine 10%, dan gel 

Bioplacenton, mempengaruhi durasi 
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penyembuhan luka bakar secara 

bermakna. Sementara itu, parameter 

lainnya lama penyembuhan berdasarkan 

skor, infeksi lokal, dan reaksi alergi 

memiliki nilai signifikansi 1,000, yang 

menunjukkan tidak adanya perbedaan 

yang signifikan antar kelompok pada 

aspek-aspek tersebut. Dengan demikian, 

meskipun semua perlakuan 

menunjukkan hasil skor penyembuhan 

yang serupa, efektivitasnya dalam 

mempercepat durasi penyembuhan luka 

menunjukkan variasi yang nyata. 

 

Efektivitas Kurma Ajwa, Povidone 

iodine 10%, dan Bioplacenton 

terhadap Waktu Penyembuhan Luka 

Bakar 

Penelitian ini bertujuan untuk 

mengevaluasi efektivitas ekstrak Kurma 

Ajwa (Phoenix dactylifera), Povidone 

iodine 10%, dan Bioplacenton dalam 

penyembuhan luka bakar pada mencit 

jantan (Mus musculus). Berdasarkan 

hasil observasi, ditemukan bahwa 

seluruh kelompok perlakuan 

menghasilkan skor total penyembuhan 

yang sama, yaitu 8, meskipun terdapat 

variasi dalam durasi penyembuhan. 

Kelompok perlakuan I (ekstrak Kurma 

Ajwa) dan III (Bioplacenton) 

menunjukkan waktu penyembuhan 

tercepat, rata-rata 11,5 hari, 

dibandingkan dengan kelompok 

perlakuan II (Povidone iodine 10%) 

yang memerlukan waktu 12 hari, dan 

kelompok kontrol (NaCl 0,9%) yang 

memerlukan waktu 13,6 hari. Meskipun 

skor total penyembuhan tidak 

menunjukkan perbedaan signifikan, 

hasil ini menunjukkan adanya 

kecenderungan bahwa ekstrak Kurma 

Ajwa dan Bioplacenton berpotensi untuk 

mempercepat proses penyembuhan luka 

bakar dibandingkan dengan Povidone 

iodine dan kelompok kontrol. Namun, 

penting untuk dicatat bahwa kesimpulan 

mengenai efektivitas ini masih 

memerlukan penelitian lebih lanjut. 

Penelitian ini hanya melihat aktivitas 

penyembuhan berdasarkan satu 

konsentrasi dari masing-masing sediaan, 

tanpa melakukan perbandingan antara 

konsentrasi yang berbeda. Dalam kajian 

lebih lanjut, penting untuk menguji 

berbagai konsentrasi ekstrak Kurma 

Ajwa, Povidone iodine, dan 

Bioplacenton untuk melihat dosis 

optimum yang dapat memberikan hasil 

terbaik dalam mempercepat 

penyembuhan luka. 

Penelitian yang mengkaji ekstrak 

tanaman lain, seperti daun Senduduk, 

yang menunjukkan kemampuan 

mempercepat regenerasi jaringan dan 

menghambat infeksi, memang 

memberikan dukungan bagi temuan 

ini,15 namun perlu dicatat bahwa 

tanaman yang digunakan dalam 

penelitian ini berbeda, yaitu Kurma 

Ajwa, yang memiliki kandungan 

fitokimia unik. Ekstrak Kurma Ajwa 

diketahui mengandung berbagai 

senyawa bioaktif, termasuk flavonoid, 

fenolik, dan saponin, yang diketahui 

memiliki sifat anti-inflamasi, 

antioksidan, serta antibakteri. Flavonoid 

dalam Kurma Ajwa berperan dalam 

merangsang angiogenesis (pembentukan 

pembuluh darah baru) yang penting 

dalam proses penyembuhan luka. Selain 

itu, saponin juga dapat berfungsi untuk 

mengurangi peradangan dan 

mempercepat pembentukan fibroblas, 

sel yang terlibat dalam pembentukan 

jaringan baru. Di sisi lain, Bioplacenton, 

yang mengandung ekstrak plasenta, 

diketahui mampu merangsang 

proliferasi fibroblas dan pembentukan 

kolagen yang penting dalam 

penyembuhan luka. Berbeda dengan 

Povidone iodine yang lebih berfokus 

pada pencegahan infeksi, Bioplacenton 

dan Kurma Ajwa lebih berfokus pada 

regenerasi jaringan dan pemulihan 

struktural kulit yang lebih cepat.16 
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Dengan demikian, meskipun ada 

kecenderungan bahwa ekstrak Kurma 

Ajwa dan Bioplacenton mempercepat 

penyembuhan luka bakar, penelitian ini 

perlu diperluas dengan pengujian 

konsentrasi yang berbeda serta analisis 

lebih dalam mengenai mekanisme 

fitokimia dari masing-masing perlakuan 

untuk memastikan efektivitas dan 

potensi terbaik dalam pengobatan luka 

bakar. 

 

Aktivitas Antimikroba Kurma Ajwa, 

Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton dalam Mencegah Infeksi 

Luka Bakar 

Penelitian mengenai efektivitas 

ekstrak Kurma Ajwa (Phoenix 

dactylifera), Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton terhadap penyembuhan 

luka bakar pada mencit (Mus musculus) 

menunjukkan hasil yang signifikan, 

khususnya dalam aspek durasi 

penyembuhan luka. Meskipun semua 

kelompok perlakuan menunjukkan skor 

total penyembuhan luka bakar yang 

sama, yakni 8, perbedaan mencolok 

ditemukan pada kecepatan proses 

penyembuhan. Kelompok yang 

menerima perlakuan ekstrak Kurma 

Ajwa dan Bioplacenton menunjukkan 

durasi penyembuhan tercepat dengan 

rata-rata 11,5 hari, dibandingkan 

kelompok Povidone iodine 10% yang 

memerlukan waktu 12 hari, serta 

kelompok kontrol (NaCl 0,9%) dengan 

rata-rata 13,6 hari. Hasil ini 

mengindikasikan bahwa penggunaan 

agen berbasis tanaman seperti ekstrak 

Kurma Ajwa memiliki potensi klinis 

yang sebanding, bahkan lebih unggul, 

dibandingkan metode konvensional 

dalam mempercepat penyembuhan 

luka.17,18 Uji Kruskal-Wallis digunakan 

untuk analisis lebih lanjut. Uji ini 

menunjukkan perbedaan yang bermakna 

secara statistik (p < 0,05) pada parameter 

durasi penyembuhan, yang memperkuat 

temuan bahwa intervensi yang diberikan 

memiliki dampak signifikan terhadap 

kecepatan pemulihan luka.19 

Di samping itu, efektivitas 

masing-masing perlakuan juga dapat 

dipahami dari perspektif aktivitas 

antimikrobanya. Povidone iodine 10% 

dikenal luas di dunia medis karena 

kemampuannya menghancurkan 

membran sel mikroba melalui interaksi 

dengan lipid, menjadikannya pilihan 

yang baik untuk mencegah infeksi 

luka.17,19 Namun, hasil observasi 

menunjukkan tidak adanya infeksi pada 

seluruh kelompok, termasuk yang diberi 

ekstrak Kurma Ajwa, menandakan 

bahwa agen alami ini juga memiliki efek 

protektif yang cukup kuat. Kurma Ajwa 

terbukti mengandung senyawa aktif 

seperti flavonoid, polifenol, dan saponin 

yang memiliki aktivitas antimikroba dan 

anti-inflamasi, serta mendukung 

regenerasi jaringan secara 

keseluruhan.18,20 Bahkan, penelitian 

terbaru menunjukkan bahwa saponin 

dari Kurma Ajwa dapat digunakan untuk 

sintesis nanopartikel perak, yang sangat 

efektif dalam menghambat pertumbuhan 

bakteri dan meningkatkan potensi 

antibakteri dari formulasi pengobata.21 

Oleh karena itu, meskipun skor 

penyembuhan antar kelompok tidak 

berbeda secara signifikan, perbedaan 

dalam kecepatan penyembuhan dan 

mekanisme aksi bioaktif membuat 

ekstrak Kurma Ajwa layak 

dipertimbangkan sebagai alternatif 

pengobatan luka bakar yang 

menjanjikan.22 

 

Evaluasi Reaksi Alergi Kurma Ajwa, 

Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton pada Luka Bakar 

Penelitian mengenai efektivitas 

ekstrak Kurma Ajwa (Phoenix 

dactylifera), Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton dalam mempercepat 

penyembuhan luka bakar pada mencit 

(Mus musculus) mengungkapkan hasil 

yang bermakna, terutama dari segi durasi 
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penyembuhan. Meskipun seluruh 

kelompok perlakuan menunjukkan skor 

total penyembuhan yang identik, yakni 

8, terdapat perbedaan yang signifikan 

dalam rata-rata hari penyembuhan. 

Kelompok yang menerima perlakuan 

dengan ekstrak Kurma Ajwa dan 

Bioplacenton menunjukkan 

penyembuhan tercepat dengan rata-rata 

11,5 hari, diikuti oleh kelompok 

Povidone iodine 10% selama 12 hari, 

dan kelompok kontrol (NaCl 0,9%) 

dengan rata-rata penyembuhan paling 

lama, yaitu 13,6 hari. Hasil ini 

memperkuat bukti bahwa ekstrak Kurma 

Ajwa memiliki potensi sebagai agen 

penyembuh luka yang efektif, sejalan 

dengan temuan yang menyatakan bahwa 

kandungan antioksidan dan anti-

inflamasi dalam Kurma Ajwa dapat 

mempercepat proses regenerasi 

jaringan.6 Digunakan uji non-parametrik 

Kruskal-Wallis, hasil uji ini 

menunjukkan adanya perbedaan 

signifikan dalam parameter lama 

penyembuhan luka berdasarkan hari (p = 

0,003), mendukung temuan bahwa 

perlakuan aktif memang berdampak 

nyata terhadap kecepatan 

penyembuhan.4,5 Kandungan flavonoid 

dalam Kurma Ajwa diduga menjadi 

faktor penting karena dapat mendukung 

pembentukan fibroblas dan mengurangi 

inflamasi secara efektif.6 

Selain kecepatan penyembuhan, 

aspek keamanan juga menjadi perhatian 

penting dalam penelitian ini. 

Berdasarkan hasil observasi, tidak 

ditemukan reaksi alergi pada semua 

kelompok perlakuan, termasuk yang 

menerima ekstrak Kurma Ajwa, yang 

menunjukkan bahwa agen alami ini 

relatif aman digunakan untuk perawatan 

luka bakar. Hal ini mendukung literatur 

sebelumnya yang menyebutkan bahwa 

Kurma Ajwa memiliki efek 

imunomodulator yang tidak 

menyebabkan reaksi negatif saat 

diaplikasikan secara topikal.6 Di sisi lain, 

meskipun Povidone iodine dikenal 

efektif sebagai antiseptik karena 

kemampuannya dalam membunuh 

mikroorganisme, penggunaannya dalam 

jangka panjang dapat menyebabkan 

iritasi atau perlambatan penyembuhan 

akibat efek toksisitas terhadap sel sehat.5 

Bioplacenton juga terbukti efektif berkat 

kandungan neomisin dan ekstrak 

plasenta yang berperan dalam 

merangsang regenerasi jaringan. Uji 

Kruskal-Wallis menunjukkan tidak 

adanya perbedaan skor infeksi antar 

kelompok, namun durasi penyembuhan 

yang lebih singkat pada kelompok 

perlakuan menandakan adanya 

mekanisme bioaktif yang berperan, 

seperti peningkatan angiogenesis dan 

aktivasi sel penyembuhan.8 

 

Efektivitas Ekstrak Kurma Ajwa, 

Povidone iodine 10%, dan 

Bioplacenton Berdasarkan Skor Total 

Nagaoka 

Dalam upaya mengevaluasi 

efektivitas ekstrak Kurma Ajwa 

(Phoenix dactylifera), Povidone iodine 

10%, dan Bioplacenton dalam 

penyembuhan luka bakar pada mencit 

(Mus musculus), penelitian ini 

menghasilkan temuan yang signifikan, 

khususnya pada durasi penyembuhan 

luka. Semua kelompok perlakuan 

menunjukkan total skor penyembuhan 

luka yang sama, yaitu 8, yang 

mencerminkan tidak adanya infeksi dan 

reaksi alergi yang terdeteksi, 

memberikan indikasi awal bahwa semua 

terapi yang digunakan memiliki tingkat 

keamanan yang baik. Namun, perbedaan 

muncul pada lama penyembuhan, di 

mana kelompok yang menerima ekstrak 

Kurma Ajwa dan Bioplacenton 

menunjukkan rata-rata penyembuhan 

tercepat, yakni 11,5 hari. Ini lebih baik 

dibandingkan dengan kelompok 

Povidone iodine 10% yang mencatat 12 

hari dan kelompok kontrol NaCl 0,9% 

yang paling lambat, dengan rata-rata 
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penyembuhan 13,6 hari. Hasil ini 

memperkuat laporan sebelumnya bahwa 

pengobatan berbasis tanaman, seperti 

ekstrak kurma, dapat memberikan 

kontribusi signifikan dalam 

mempercepat proses regenerasi jaringan 

dan mengurangi risiko inflamasi pada 

luka.23 Penggunaan metode analisis non-

parametrik seperti uji Kruskal-Wallis 

digunakan, hal ini sejalan dengan 

pendekatan statistik yang sesuai dalam 

penelitian biomedis, di mana pemilihan 

metode analisis bergantung pada 

distribusi dan homogenitas data.24 

Berdasarkan hasil Uji Kruskal-

Wallis mengungkapkan bahwa hanya 

parameter lama penyembuhan 

berdasarkan hari yang menunjukkan 

perbedaan signifikan antar kelompok 

perlakuan (p = 0,003). Temuan ini 

menegaskan bahwa jenis perlakuan 

topikal yang digunakan berpengaruh 

langsung terhadap percepatan 

penyembuhan luka, meskipun skor akhir 

penyembuhan luka tidak berbeda. Hal ini 

menunjukkan bahwa komponen bioaktif 

dalam ekstrak Kurma Ajwa dan 

Bioplacenton seperti flavonoid, 

polifenol, atau ekstrak plasenta mungkin 

bekerja lebih efisien dalam mendukung 

regenerasi jaringan dan mengontrol 

inflamasi dibandingkan Povidone 

iodine, yang lebih berfokus pada aspek 

antiseptik.23 Penelitian sebelumnya yang 

menggunakan gel herbal berbasis daun 

sirih dan kemangi juga mendukung 

efektivitas sediaan topikal berbahan 

alami dalam mempercepat penyembuhan 

luka.25 

 

Implikasi Penelitian 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

bahwa ekstrak Kurma Ajwa (Phoenix 

dactylifera) dan Bioplacenton memiliki 

efektivitas yang signifikan dalam 

mempercepat penyembuhan luka bakar, 

dengan durasi penyembuhan yang lebih 

singkat dibandingkan dengan Povidone 

iodine 10% dan kontrol. Implikasi dari 

temuan ini adalah bahwa pengobatan 

berbasis bahan alami seperti Kurma 

Ajwa dapat menjadi alternatif yang 

aman, efektif, dan berpotensi 

menggantikan atau dikombinasikan 

dengan terapi konvensional dalam 

penanganan luka bakar. Penelitian ini 

juga memberikan dasar bagi 

pengembangan produk farmasi herbal 

yang dapat digunakan dalam praktik 

klinis, terutama dalam konteks 

meningkatnya permintaan akan 

pengobatan yang minim efek samping 

dan lebih ramah terhadap regenerasi 

jaringan. 

 

Keterbatasan Penelitian 

Meskipun penelitian ini 

memberikan hasil yang menjanjikan, 

terdapat beberapa keterbatasan yang 

perlu diperhatikan. Penelitian ini 

dilakukan hanya pada hewan uji mencit 

(Mus musculus), sehingga hasilnya 

belum tentu sepenuhnya dapat 

digeneralisasi pada manusia. Selain itu, 

parameter yang diamati terbatas pada 

aspek makroskopis seperti durasi 

penyembuhan, infeksi lokal, dan reaksi 

alergi, tanpa melakukan analisis 

histopatologis atau molekuler yang dapat 

memberikan gambaran lebih dalam 

mengenai proses biologis yang terlibat. 

Penelitian ini juga tidak mengevaluasi 

efek jangka panjang dari penggunaan 

ekstrak Kurma Ajwa, serta tidak 

mempertimbangkan variasi dosis dan 

metode aplikasi lain yang mungkin lebih 

optimal. 

 

Simpulan dan Saran 

Penelitian ini menyimpulkan 

bahwa ekstrak Kurma Ajwa dan 

Bioplacenton menunjukkan efektivitas 

yang lebih tinggi dalam mempercepat 

penyembuhan luka bakar dibandingkan 

dengan Povidone iodine 10% dan NaCl 

0,9%, tanpa menimbulkan infeksi 

maupun reaksi alergi. Hasil ini 

mendukung potensi penggunaan ekstrak 
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alami sebagai terapi alternatif atau 

pendamping dalam manajemen luka 

bakar. Untuk penelitian selanjutnya, 

disarankan dilakukan kajian lanjutan 

yang melibatkan analisis mikroskopis 

jaringan, pengujian pada model hewan 

yang lebih kompleks, serta uji klinis 

pada manusia untuk memastikan 

keamanan dan efektivitas penggunaan 

ekstrak Kurma Ajwa secara luas.  
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