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ABSTRAK

Konstipasi adalah ketidakmampuan melakukan evaluasi tinja secara sempurna. Penyebab konstipasi sering
terjadi karena faktor risiko asupan serat yang rendah. Secara empiris tanaman keji beling dapat digunakan
sebagai laksatif. Tanaman keji beling mengandung senyawa alkaloid dan saponin yang berkhasiat sebagai
diuretik, emoliens dan laksatif. Menyadari fakta tersebut, peneliti merasa perlu untuk melakukan penelitian
mengenai efek laksatif terhadap ekstrak daun keji beling. Penelitian ini bersifat eksperimental menggunakan
hewan percobaan tikus putih jantan sebanyak 30 ekor yang dibagi menjadi enam kelompok. Kelompok |
(kontrol normal), kelompok I (kontrol negatif), kelompok Il (perlakuan suspensi ekstrak dosis I 20 mg/200
grBB), kelompok 1V (perlakuan suspensi ekstrak dosis Il 40 mg/200 grBB), kelompok V (perlakuan suspensi
ekstrak dosis 111 80 mg/200 grBB), dan kelompok VI (kontrol positif, diberi suspensi bisacodyl 0,09 mg/200
kgBB). Efek laksatif dibuktikan dengan metode transit instestinal yaitu mengukur rasio panjang lintasan marker
norit pada usus terhadap panjang keseluruhan usus tikus. Penelitian ini menunjukkan perbedaan yang
siginifikan antara kontrol positif dengan kontrol negatif, normal, dosis | dan dosis Il, namun tidak pada dosis
I (p>0,05) yang berarti dosis Il memiliki efek laksatif. Ekstrak etanol daun keji beling (Strobilanthes crispus
Bl.) yang memiliki efek laksatif secara signifikan (p>0,05) dengan positif yaitu dosis 111 80 mg.

ABSTRACT
Constipation is the inability to carry out a perfect stool evaluation. The cause of constipation often occurs due
to risk factors for low fiber intake. Empirically the vile plant can be used as a laxative. Vile plants contain
alkaloid and saponin compounds which are efficacious as diuretics, emollients and laxatives. Realizing this fact,
the researchers felt the need to conduct research on the effect of laxatives on extracts of vile leaves. This
research was experimental using 30 male white rats which were divided into six groups. Group | (normal
control), group Il (negative control), group Il (treatment of suspension of extract dose | 20 mg / 200 grBB),
group IV (treatment of suspension of extract dose 11 40 mg /200 grBB), group V (suspension treatment of
extract dose 111 80 mg / 200 grBB), and group VI (positive control, given bisacodyl suspension 0.09 mg / 200
kgBB). The laxative effect evidenced by the intestinal transit method is to measure the ratio of the trajectory
length of the norit marker in the intestine to the overall length of the rat intestine. This study showed significant
differences between positive controls with negative controls, normal, dose | and dose 1, but not at dose 111 (p>
0.05), which meant that dose Ill had a laxative effect. Ethanol extract of keji beling leaves (Strobilanthes crispus
Bl.) Which has a significant laxative effect (p> 0.05), ie dose Il (80 mg / 200 grBB).

69


mailto:resism.rsm@gmail.com

Jurnal Kesehatan Pharmasi (JKPharm) Vol.2 No.1 Juli 2020

PENDAHULUAN

Menurut Ketua Pengurus Besar Perkumpulan
Gastroenterologi Indonesia (PGl), dr. Chundahman
Manan, SpPD-KGEH, konstipasi adalah
ketidakmampuan melakukan evaluasi tinja secara
sempurna, yaitu berkurangnya frekuensi buang air
besar dari biasanya yaitu kurang dari tiga kali
dalam seminggu dan konsistensi tinja yang lebih
keras (Susilawati, 2010). Prevalensi konstipasi di
Amerika Serikat berkisar antara 2-20 %.

Berdasarkan International Database us
CensusBureau pada tahun 2003 prevalensi
konstipasi di  Indonesia sebesar 3.857.327

jiwa(Friedman dan Grendell, 2003). Menurut data
dari RSCM dalam Susilawati (2010) selama kurun
waktu 1998-2005, dari 2.397 pemeriksaan
kolonoskopi, 216 diantaranya atau sekitar 9%
terindikasi mengalami konstipasi dan wanita lebih
beresiko mengalami konstipasi daripada pria
dengan angka perbandingan 4:1. Penyebab
konstipasi sering terjadi karena faktor risiko asupan
serat yang rendah. Selain itu, gerak tubuh yang
kurang, baik disengaja maupun tidak disengaja
menyebabkan penurunan peristaltik usus sebagai
pemicu terjadinya konstipasi (Harrington dan
Haskvitz, 2006).

Menurut Susilawati (2010), terdapat dua cara
untuk  mengobati  konstipasi  yaitu  terapi
nonfarmakologi dan terapi farmakologi. Terapi
nonfarmakologi dilakukan melalui meningkatkan
aktivitas fisik, menghindari obat-obatan yang dapat
menyebabkan konstipasi, meningkatkan konsumsi
serat dan minuman yang cukup, serta mengatur
kebiasaan BAB, seperti menghindari mengejan dan
membiasakan BAB setelah makan atau waktu yang
dianggap sesuai. Terapi farmakologis dilakukan
dengan menkonsumsi pencahar osmotik (laktulosa)
dan  pencahar  stimulant  (bisacodyl  dan
sodiumpicosuphate) untuk melunakkan feses dan
meningkatkan peristaltik atau gerakan  usus.
Namun efek samping dari obat laksatif ini adalah
perut kram, ketergantungan dan bisa sampai terjadi
hipokalemia jika digunakan dalam jangka waktu
lama (Sholekhudin, 2014). Oleh karena itu,
diperlukan penanganan alternatif yang aman dan
efektif dengan efek samping yang lebih rendah
serta lebih ekonomis, yaitu dengan menggunakan
tanaman tradisional seperti keji beling.

Tanaman keji beling banyak digunakan sebagai
tanaman obat yang berkhasiat. Menurut Preethi
(2014), manfaat daun keji beling antara lain
sebagai antidiabetes, diuretik, penyembuhan luka,
antimikroba, pencahar, dan anticancer. Kandungan
senyawa keji beling vyaitu polifenol, katekin,
alkaloid, saponin, kafein, tanin, vitamin (C, B1 dan
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B2) juga tinggi mineral termasukpotasium (51%),
kalsium (24%), sodium (13%), besi (1%) dan
fosfor (1%) yang memiliki manfaat untuk
kesehatan(Nurraihana, 2013). Kandungan alkaloid
dan saponin berkhasiat sebagai diuretik, laksatif
dan emoliens (Dalimartha, 2008). Namun hingga
saat ini belum ada penelitian secara in vivo
mengenai uji efek ekstrak daun keji beling sebagai
laksatif. Menyadari fakta tersebut, peneliti merasa
perlu untuk melakukan penelitian “Efek Laksatif
Ekstrak Etanol Daun Keji Beling (Strobilanthes
Crispus BIl.) dengan Metode Transit Intestinal
terhadap Tikus Putih Jantan (Rattus norvegicus)
yang Diinduksi dengan Gambir”. Dengan metode
transit intestinal digunakan untuk mengevaluasi
rasio jarak usus yang ditempuh oleh suatu marker
dalam waktu tertentu, terhadap panjang usus
keseluruhan pada hewan coba. Dan diinduksi
dengan gambir yang akan menyebabkan
terabsorbsinya cairan dalam lumen usus sehingga
dapat menyebabkansembelit (Sundari, 2010).

BAHAN DAN HEWAN UJI

Bahan Bahan yang digunakan dalam
penelitian ini antara lain: Pelarut Etanol 96%,
Kloroform, Daun Keji Beling (Strobilanthes
crispus Bl.), Tablet Bisacodyl, Na CMC 1%,
Gambir, Norit, Aquadest dan Pellet tikus.

Hewan Uji : Hewan percobaan yang digunakan
adalah tikus putih jantan (Rattus norvegicus)
dengan bobot rata-rata 200 gr/BB yang diperoleh
dari Laboratorium Non Ruminansia dan Satwa
Harapan Fakultas Perternakan IPB.

METODE PENELITIAN

Jenis Penelitian

Penelitian ini bersifat  eksperimental
menggunakan  tikus putih  jantan  (Rattus
norvegicus) sebagai hewan percobaan dengan
metode transit intestinal.

Waktu dan Tempat Penelitian

Penelitian mengenai pengaruh efek antidiare
ekstrak daun keji beling (Strobilanthes crispus Bl.)
terhadap tikus putih jantan (Rattus norvegicus)
dengan metode transit intestinal dilaksanakan pada
bulan Maret — Mei 2019 di laboratorium
Farmakologi, Farmakognosi, dan Farmasetika
Jurusan Farmasi Poltekkes Kemenkes Palembang.

Pembuatan Ekstrak Daun Keji
(Strobilanthes crispus BI.)

Beling
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Simplisia diekstraksi menggunakan etanol 96%
dengan cara maserasi. Ekstrak ynag diperoleh
dipekatkan dengan rotary evaporator dan
didapatkan ekstrak kental. Rendemen ekstrak daun
keji beling yang dihasilkan sebesar 4,115%.

Pengujian Efek Antidiare Ekstrak Daun Keji
Beling (Strobilanthes crispus BI.)

Pengujian efek laksatif ekstrak daun keji beling
(Strobilanthes crispus BI.) diuji dengan metode
transit intestinal.Hewan uji dibagi menjadi 6
kelompok, tiap kelompok terdiri dari 5 ekor, Yaitu

« Kelompok | (Normal), diberi aquadest

« Kelompok Il (Negatif), diberi suspensi Na.
CMC 1%

» Kelompok IlI (Dosis 1), diberi ekstrak daun
keji beling 20 mg/grBB

+ Kelompok IV (Dosis Il), diberi ekstrak daun
keji beling 40 mg/grBB

+ Kelompok V(Dosis Il), diberi ekstrak daun
keji beling 80 mg/grBB

+ Kelompok VI (Positif), diberi suspensi
Bisacodyl

Metode Transit Intestinal

1. Semua tikus diinduksi gambir 3g/kgBB
selama dua hari lalu dipuasakan selama 18
jam. Tetapi air tetap diberikan

2. Setelah sembelit, pemberian Ekstrak uiji,
Pembawa atau pembanding diberikan pada
t=0

3. Setelah t = 45 menit, tikus diberi suspensi
norit 1 ml secara oral sebagai parameter uji.

4. Pada t = 65 menit, tikus dikorbakan secara
dislokasi tulang leher.

5. Usus tikus dikeluarkan secara hati-hati
jangan sampai terenggang

6. Panjang seluruh usus dan bagian usus yang
dilalui lintasan norit mulai dari pilorus
sampai ujung akhir (berwarna hitam) diukur
dari masing-masing hewan.

7. Dihitung rasio jarak yang ditempuh norit
terhadap panjang usus keseluruhan.

8. Data dianalisis secara statistika dengan
menggunakan Analisa of Varian (ANOVA)
dilanjutkan dengan Post Hoc Tukey.

HASIL DAN PEMABAHASAN

Daun keji beling kering dirajang kemudian
dihaluskan menggunakan blender sehingga didapat
bentuk daun yang lebih halus lagi berupa serbuk
dan ditimbang sebanyak 200 gram. Kemudian
serbuk dimaserasi dengan pelarut etanol 96%
selama 5 hari. Maserat yang diperoleh kemudian
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dipekatkan dengan menggunakan rotary evaporator
sehingga didapat ekstrak kental sebanyak 8,23
gram dengan persentase rendemen sebesar 4,115%.
Ekstraksi ini bertujuan untuk mendapatkan zat
berkhasiat dari daun keji beling (Strobilanthes
crispus BI.)

Pengujian efek laksatif ini menggunakan

metode transit intestinal. Metode ini bekerja
dengan mengamati lintasan norit terhadap
keseluruhan usus tikus menggunakan norit sebagai
marker. Norit merupakan senyawa yang yang
bersifat adsorbensia dan tidak dapat dicerna.
Semakin besar rasio norit pada usus maka
dinyatakan memberikan efek laksatif lebih baik.
Pada tabel 1. Rata-rata rasio usus yang didapatkan
dari hasil pengamatan menunjukkan bahwa
kelompok normal dan kelompok negatif memiliki
persen rasio yang lebih besar dibandingkan dengan
kelompok ekstrak dan positif.

Pada tabel 2. dapat diketahui bahwa hasil
statistik kelompok positif (Bisacodyl) dengan
kelompok negatif (Na CMC 1%) menunjukkan
nilai signifikan 0,000 (<0,05) yang dimaknai
bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara
kelompok positif dengan kelompok negatif.
Kelompok negatif yang diberi Na CMC 1% tidak
mengandung zat yang berefek laksatif sedangkan
kelompok positif yang diberi Bisacodyl bekerja
memperkuat peristaltik usus (Tjay dan Rahardja,
2015).

Hasil Analisis kelompok positif (Bisacodyl)
dengan kelompok dosis | (ekstrak 20 mg/200 grBB
menunjukkan nilai signifikan nilai 0,000 (p<0,05)
yang dimaknai bahwa terdapat perbedaan yang
bermakna antara kelompok positif dengan
kelompok dosis I. Pada kelompok positif
(Bisacodyl) dengan kelompok dosis Il (ekstrak 40
mg/200 grBB menunjukkan nilai signifikan nilai
0,011 (p<0,05) yang dimaknai bahwa terdapat
perbedaan yang bermakna antara kelompok positif
dengan kelompok dosis Il. Sedangkan Pada hasil
analisis pada kelompok positif (Bisacodyl) dengan
kelompok dosis Il (ekstrak 80 mg/200 grBB)
menunjukkan nilai signifikan nilai 0,579 (p>0,05)
yang dimaknai bahwa tidak terdapat perbedaan
yang bermakna antara kelompok positif dengan
kelompok dosis I1I.

Tabel 1. Persentase rata-rata lintasan norit
setelah diberi perlakuan
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Tabel 2. Data Hasil Analisa Statistik ANNOVA
one-way Dengan SPSS-22

Kelompok Sig | Keterangan
Normal Negatif ,000 Berbeda bermakna
Dosis | ,000 Berbeda bermakna
Dosis Il ,000 Berbeda bermakna
Dosis 111 ,000 Berbeda bermakna
Positif ,000 Berbeda bermakna
Negatif Normal | ,000 Berbeda bermakna
Dosis | ,000 Berbeda bermakna
Dosis I ,000 Berbeda bermakna
Dosis 111 ,000 Berbeda bermakna
Positif ,000 Berbeda bermakna
Dosis | Normal ,000 Berbeda bermakna
Negatif ,000 Berbeda bermakna
Dosis II 656 Tidak berbeda
bermakna
Dosis 111 ,014 Berbeda bermakna
Positif 000 Berbeda bermakna
Dosis 1l Normal ,000 Berbeda bermakna
Negatif ,000 Berbeda bermakna
Dosis | ,656 Tidak berbeda
bermakna
Dosis 11 ,309 Tidak berbeda
bermakna
Positif ,011 Berbeda bermakna
Dosis |11 Normal ,000 Berbeda bermakna
Negatif ,000 Berbeda bermakna
Dosis | ,014 Berbeda bermakna
Dosis I ,309 Tidak berbeda
bermakna
Positif ,579 Tidak berbeda
bermakna
Positif Normal ,000 Berbeda bermakna
Negatif ,000 Berbeda bermakna
Dosis | ,000 Berbeda bermakna
Dosis I ,010 Berbeda bermakna
Dosis Il | ,579 Tidak berbeda
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Pemberian Dosis Rata-rata T%
Normal 2ml 4751 % £ 2,94
(Aquadest)
Negatif (Na 2ml 59,25 % + 3,47
CMC 1%)
Dosis | 20 mg/200grBB 82,62% + 1,76
Dosis 11 40 mg/200grBB 85,08 % + 2,09
Dosis 111 80 mg/200grBB 88,52 % + 2,26
Positif 0,09 mg/200 91,18 % + 2,46
(Bisacodyl) kgBB
‘ ‘ ‘ bermakna
KESIMPULAN

1. Ekstrak Etanol Daun Keji Beling (Strobilanthes

crispus BIl.) memiliki efek laksatif terhadap
tikus putih jantan (Rattus norvegicus) dengan
metode transit intestinal.

. Dari ketiga dosis Ekstrak Etanol Daun Keji

Beling (Strobilanthes crispus BI.) yang
memiliki efek laksatif secara signifikan
(p>0,05) dengan  positif  yaitu  Dosis

80 mg/200grBB.

SARAN

1. Daun keji beling (Strobilanthes crispus BI.)

dapat dijadikan sebagai salah satu pilihan obat
tradisional bagi penderita konstipasi.

. Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan

sebagai bahan studi perbandingan untuk
penelitian selanjutnya dan untuk referensi
pengetahuan pembaca mengenai efek laksatif
ekstrak etanol daun keji beling (Strobilanthes
crispus Bl.) dengan metode transit intestinal
terhadap tikus putih jantan (Rattus norvegicus)
yang diinduksi dengan gambir.
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