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Abstrak: Kolitis Ulseratif (KU) merupakan penyakit peradangan usus yang dapat berkembang 
menjadi kanker usus dan akan meningkatkan kematian jika tidak tertangani dengan baik. 

Pengobatan KU dilakukan dengan pemberian kortikosteroid, imunosupresan dan agen biologis, 
namun hal itu dapat menyebabkan munculnya penyakit lainnya. Mengkudu (Morinda citrifolia 
Linn) mengandung senyawa flavonoid yang mampu memberikan efek preventif dan terapeutik 

dengan menurunkan sitokin proinflamasi sehingga diperkirakan dapat memperbaiki kondisi KU.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efek pemberian Ekstrak Buah Mengkudu (EBM) 

terhadap KU pada tikus yang diinduksi asam asetat. EBM diperoleh dari ekstraksi metode 
maserasi menggunakan pelarut etanol 70%. Induksi KU dilakukan pada tikus Sprague Dawley 
menggunakan 2% asam asetat. Tikus dibagi menjadi 6 kelompok, yaitu:  K1 (kontrol normal) ; 

K2 (kontrol negatif); K3 (Kontrol positif); K4, K5 dan K6 yaitu perlakuan berturut-turut diberi 
EBM dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB dan 400 mg/kgBB. Kemudian dilakukan pengamatan 

respon inflamasi dengan paramater skoring penilaian indeks aktivitas penyakit (IAP) kolitis 
(berat badan, konsistensi feses, dan keberadaan darah pada feses), makrokopi lesi kolon serta 
rasio berat kolon/panjang kolon. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa EBM berpengaruh 

pada penurunan skor IAP KU, makroskopi lesi kolon dan rasio berat kolon/ panjang kolon pada 
dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB, dan 400 mg/kgBB dimana dosis 400 mg/kgBB 

menunjukkan aktivitas yang lebih baik dan menunjukkan perbedaan siginifikan (p<0,05) 
dibandingkan kontrol negatif. EBM memberikan respon yang baik pada kondisi KU jika dinila i 
dengan parameter tersebut. Perbaikan respon inflamasi pada KU oleh EBM, menjadikan EBM 

sebagai kandidat pengobatan KU yang potensial. 
Kata kunci: Kolitis; Ekstrak buah mengkudu; Terapi alternative; Indeks aktivitas penyakit; 

Inflamasi 

Abstract. The Effect of Administration of Morinda Fruit Extract (Morinda citrifolia Linn) 

on the Inflammatory Response of Rats-Induced Colitis. Ulcerative Colitis (UC) is an 

inflammatory bowel disease that can develop into bowel cancer and will increase death if not 
handled properly. Treatment of UC is done by administering corticosteroid s, 

immunosuppressants and biologic agents, but this can cause other diseases to emerge. Morinda 
citrifolia Linn contains flavonoid compounds which are able to provide preventive and 
therapeutic effects by reducing proinflammatory cytokines so that it is thought to improve the 

condition of UC. This study was conducted to determine the effect of Morinda Fruit Extract 
(MFE) on UC in acetic acid-induced rats. MFE was obtained from the extraction of the 

maceration method using 70% ethanol solvent. UC induction was carried out in Sprague Dawley 
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rats using 2% acetic acid. Mice were divided into 6 groups namely K1 (normal control); K2 
(negative control); K3 (positive control); K4, K5 and K6 was EBM doses of 100 mg/kgBW, 200 

mg/kgBW and 400 mg/kgBW, respectively. Then the inflammatory response was observed with 
the scoring parameter assessing colitis disease activity index (DAI) (weight, stool consistency 
and the presence of blood in the stool), macrocopies of colonic lesions and the ratio of colonic 

weight/colon length. The results of this study indicated that MFE has an effect on reducing the 
DAI UC score, macroscopic colonic lesions and the ratio of colonic weight/colon length at doses 

of 100 mg/kgBW, 200 mg/kgBW, and 400 mg/kgBW where the dose of 400 mg/kgBW showed 
greater activity and showed a significant difference (p<0.05) compared to the negative control. 
MFE responded well to UC conditions when assessed by these parameters. Improvement of the 

inflammatory response in UC by MFE, made MFE a potential candidate for treatment of UC. 

Keywords: Ulcerative colitis; Morinda fruit extract; Acetic acid; Disease activity index 

1. Pendahuluan 

Insidensi kolitis ulseratif (KU) di dunia telah meningkat dalam beberapa tahun belakangan 

(Rubin et al., 2012). Antara tahun 1990 sampai 2017, kenaikan penderita dari 3,7 juta menjadi 

6.8 juta orang, yang artinya meningkat sebesar 85,1% pada kasus umum global inflammatory 

bowel disease (IBD) (Alatab, 2020). Walaupun kasusnya di Asia juga terus meningkat, tingkat 

insidensi KU tertinggi terjadi di Amerika Utara dan Eropa utara yaitu mencapai 9 – 20 kasus per 

100.000 penduduk per tahun dan puncak kejadian tertinggi pada usia 15 – 30 tahun. Beberapa 

laporan menjelaskan bahwa perkiraan risiko kanker terkait KU pada usia 10, 20, dan 30 tahun 

adalah 0,5-2%; 1,1-8%; dan 18% (Yamaguchi et al., 2018). Penyakit ini memiliki etiologi yang 

tidak diketahui, tetapi respon kekebalan tubuh dan stres oksidatif dianggap sebagai kontributor 

utama perkembangan dan eksaserbasi KU (Jeon et al., 2020). Patofisiologis KU secara umum 

diawali oleh adanya infeksi bakteri pada individu rentan dan dipengaruhi faktor genetik, 

kerusakan pada epitel barrier, gangguan imun, dan faktor lingkungan (Liu et al., 2020; Mahfuz, 

2013).  

KU yang kronis dan berulang merupakan salah satu faktor utama penyebab kanker 

kolorektal. Keadaan tersebut sesuai dengan lokasi KU, dimana hampir 95% lokasi KU berada 

di daerah rektum (Sayuti, 2019). Penghambatan jalur aktivasi reactive oxygen species (ROS) 

dan peningkatan ekspresi beberapa barrier forming protein pada sel-sel intestinal (intestinal 

barrier) seperti Claudin-3, Occludin, dan ZO-1 merupakan bagian penghambatan inflamasi pada 

IBD (Mayangsari dan Suzuki, 2018; Suzuki, 2013). Beberapa studi klinis pada pasien juga 

menunjukkan bahwa peningkatan sitokin proinflamasi IL-6, IL-8 dan TNF- pada serum dan 

jaringan kolon menjadi indikator adanya kondisi kolitis yang aktif (Vainer et al., 2018). 

Pengobatan pada KU adalah untuk meringankan gejala klinis, menginduksi dan 

mempertahankan remisi, mempromosikan penyembuhan mukosa, dan mengurangi kekambuhan 

(Kobayashi et al., 2020). Selama beberapa tahun sulfasalazine digunakan sebagai standar 

pengobatan KU (Shin et al., 2020), dan beberapa terapi lain juga digunakan seperti 5-
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aminosalisilat, kortikosteroid, imunosupresan, dan agen biologis. Namun, penggunaan jangka 

panjang dari obat  ini menyebabkan konsekuensi yang tidak menguntungkan termasuk 

hepatotoksisitas, gangguan darah, penyakit kardiovaskular, nefrotoksisitas, dan penekanan 

sumsum tulang (da Silva et al., 2021; Shin et al., 2020). Pemberian zat alami sebagai pengobatan 

dapat menjadi pilihan untuk terapi baru, dengan harapan dapat meminimalkan efek samping (Ali 

et al., 2017; Pastrelo et al.,2017).  

Pemanfaatan tanaman sebagai pengobatan KU telah diteliti. Sebelumnya seledri telah 

memperlihatkan aktivitas antikolitis (Dewangga et al., 2022; Saputra et al., 2022). Mengkudu 

(Morinda citrifolia Linn) merupakan tanaman lain yang memiliki potensi antikolit is. 

Polisakarida pada mengkudu dapat menurunkan ekspresi sitokin proinflamasi dan menghambat 

produksi oksida nitrat (NO), menurunkan regulasi ekspresi IKKα/β, I-κBα, dan NF-κB, p65, dan 

siklooksigenase-2 (COX-2), yang berarti menunjukkan aktivitas antiinflamasi potensial (Batista 

et al., 2020; Lee et al., 2020; Sousa et al., 2018). Mengkudu secara klinis dapat digunakan pada 

kondisi peradangan, kanker, diabetes dan infeksi bakteri dan virus (Singh dan Sharma, 2020). 

Adanya hasil penelitian mengenai efek antiinflamasi pada mengkudu menjadikan 

mengkudu sebagai kandidat terapi pada penyakit KU. Namun penelitian tentang aktifita s 

antiinflamasi ekstrak buah mengkudu secara spesifik pada penyakit KU belum banyak 

dilakukan. Tujuan dari penelitian yang akan dilakukan ini adalah untuk mengetahui efek  

pemberian Ekstrak Buah Mengkudu (EBM) terhadap kondisi KU pada tikus yang diinduks i 

asam asetat. Pemberian asam asetat secara intrarektal dapat menginduksi peradangan mukosa 

dan kerusakan jaringan yang mirip dengan patologis KU serta memiliki gambaran histopatologi 

yang sama pada manusia (Owusu et al., 2020; Randhawa et al., 2014). Pengamatan dilakukan 

meliputi Indek Aktivitas Penyakit (IAP) dengan kriteria penurunan berat badan, konsistens i 

feses dan ada tidaknya keberadaan darah pada feses, serta pengamatan secara makroskopis 

kolon.  

2. Bahan dan Metode 

2.1. Bahan 

Buah mengkudu diambil dari Cilacap, Jawa Tengah, Indonesia. Tanaman ini telah 

diidentifikasi di Departemen Biologi Farmasi, Fakultas Farmasi, Universitas Gadjah Mada, 

Yogyakarta, Indonesia dengan nomor 29.6.6/UN1/FFA.2/B.F/PT/2022. Asam asetat (Merck, 

No.1.006.2500), aquades (PT. Brataco), Na-CMC 0,25% (Sigma No. 419273), larutan NaCl (PT 

Widatra Bhakti, No. 410101), aqua pro injection (PT. Ikapharmindo Putramas), sulfasalazine 

(Sulfitis). Penelitian ini telah dinyatakan memenuhi persyaratan etik oleh Laboratorium 
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Penelitian dan Pengujian Terpadu (LPPT) berdasarkan surat keterangan kelaikan etik nomo r 

00036/04/LPPT/X1/2022.  

2.2. Metode 

2.2.1. Persiapan sampel buah mengkudu  

Sampel buah mengkudu (Morinda citrifolia Linn.) sebanyak 5 kg dibersihkan dengan air 

mengalir kemudian dikeringkan dengan cara di angin-anginkan pada suhu 25oC. Sampel yang 

diambil merupakan buah mengkudu yang mengkal memiliki ciri yaitu berbau khas mengkudu, 

buah yang berwarna hijau dengan sedikit putih, diameter buah sekitar 8 cm, jarak mata merata, 

memiliki biji yang banyak dan berwarna putih.  Kemudian buah mengkudu dirajang menjadi 

ukuran lebih kecil sekitar 1-2 cm secara melintang. Dilakukan pengeringan sampai kadar air 

sampel tidak lebih dari 10% dengan oven pengering suhu 65oC. Kemudian sampel diblender 

untuk mendapatkan serbuk dan diayak dengan ayakan mesh 40 untuk selanjutnya di ekstraksi. 

2.2.2. Persiapan pembuatan ekstrak buah mengkudu 

Serbuk buah mengkudu sebanyak 200 gr di ekstraksi secara maserasi pada suhu 25oC 

dalam 1000 ml pelarut Etanol 70% selama 3x24 jam (1:5). Proses maserasi diulang 3 kali dengan 

pelarut dan volume pelarut yang sama. Ekstrak etanol dikumpulkan dan diuapkan dengan rotary 

evaporator vakum sehingga diperoleh ekstrak etanol kental. Kemudian dilakukan perhitungan 

rendemen. 

2.2.3. Perlakuan hewan percobaan 

Sebelum perlakuan, hewan uji diadaptasikan terhadap lingkungan dan makanan selama 7 

hari. Hewan uji yang digunakan adalah tikus galur Sprague Dawley usia 9-11 minggu dengan 

bobot 200 - 220g berjumlah 30 ekor yang diperoleh dari Laboratorium Penelitian dan Pengujian 

Terpadu (LPPT) UGM dan dipelihara dalam laboratorium standar dengan penerangan 12 jam 

terang dan 12 jam gelap. Tikus ditempatkan pada kandang berbahan polikarbonat transparan dan 

tahan gigitan. Suhu dikendalikan pada 23 ± 2 oC dan kelembaban 50 – 70%. Diberikan pakan 

standar Rat Bio (PT. Citra Ina FeedMill) dan air matang secara ad libitum. Tikus ditempatkan 

pada kandang yang sama dengan kondisi yang dikendalikan pada suhu 23 ± 2 oC dan kelembaban 

50 – 70%. 

2.2.4. Induksi kolitis ulseratif 

Sebelum dilakukan induksi KU dengan asam asetat 2%, dibuat larutan asam asetat 2% 

dengan menyiapkan 2 mL asam asetat glasial kemudian dilarutkan dalam saline 0,9% sebanyak 

100 mL. Mencit dipuasakan selama 24 jam sebelum dilakukan induksi. Dilakukan anestesi 

dengan ketamin dengan dosis 100 mg/kg intraperitoneal, kemudian 200 µL asam asetat 2% 

diberikan melalui intrarectal menggunakan kanula yang dimasukkan melalui anus sepanjang  
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Gambar 1. Skema desain hewan percobaan eksperimental colitis. Keterangan: (A) Kelompok 

kontrol normal, diberikan Na-CMC 0,25% pada hari ke-6 sampai hari ke-15; (B) Kelompok 
control negative diberikan Asam Asetat 2% intrarectal  pada hari ke-1 dan diberikan Na-CMC 
0,25% pada hari ke-6 sampai hari ke-15; (C) Kelompok perlakuan terdiri dari 4 kelompok uji, 

diberikan Asam Asetat 2% intrarektal pada hari ke-1, dan diberikan masing-masing100 
mg/kgBB, 200mg/kgBB, 400mg/kgBB Ekstrak Buah Mengkudu (EBM), atau Sulfasalazin 30 

mg/kgBB pada hari ke 6 sampai hari ke-15. 

1 – 2 cm dan asam asetat diinjeksikan secara perlahan dan hati – hati (Arafat et al., 2021; 

Ercan et al., 2019). Skema desain hewan percobaan dapat dilihat pada Gambar 1. Dikatakan 

mengalami KU jika pada hewan uji mengalami tanda seperti penurunan berat badan, konsistens i 

feses yang lembek hingga mangalami diare dan ditemukan keberadaan darah pada feses (Jeengar 

et al., 2017).  
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2.3. Evaluasi Kondisi Kolitis Ulseratif (KU) 

Indeks aktivitas penyakit (IAP) dinilai dengan skoring aktivitas KU yang dilakukan pada 

setiap kelompok selama periode perlakuan meliputi; bobot badan, konsistensi feses, dan 

keberadaan darah pada feses (Tabel 1). Penilaian IAP pada tikus dilakukan dengan 

menggunakan persamaan berikut, menurut metode (Bang and Lichtenberger, 2016),  IAP = (skor 

penurunan berat badan + skor konsitensi feses + keberadaan darah dalam feses)/3 dan 

dibandingkan dengan tiap kelompok perlakuan untuk mengetahui tingkat keparahan KU.  

Tabel 1. Skoring indeks aktivitas penyakit kolitis ulseratif (Bang and Lichtenberger, 2016). 

 2.4. Pengamatan Makroskopis Skor Lesi Kolon 

Pengamatan makroskopik skor lesi kolon dilakukan dengan mengorbankan tikus 

kemudian abdomen dibuka dan diambil kolon distal. Jaringan kolon dicuci menggunakan larutan 

NaCl 0,9% dan diukur berat basahnya kemudian luas serta diameter ulcer diukur dengan 

penggaris. Kemudian, jaringan usus diletakkan pada plat kaca tipis dan diamati terjadinya radang 

pada jaringan mukosa dan dievaluasi secara makroskopik melalui skala penilaian atau skoring 

seperti yang tersaji pada Tabel 2.  

Tabel 2. Skor Kerusakan Makroskopik Kolon (Minaiyan et al., 2014) 

2.5. Analisis Data 

Data yang terkumpul kemudian dianalisis secara statistik. Tes Kolmogorov untuk 

mengetahui distribusi data dilanjutkan uji homogenitas kemudian uji ANOVA dan Post Hoc 

Test dengan p<0,05 untuk mengetahui ada tidaknya perbedaan antar kelompok. 

3. Hasil dan Pembahasan 

3.1. Evaluasi Ekstrak Buah Mengkudu 

Berdasarkan perhitungan rendemen, diperoleh nilai rendemen bobot EBM adalah 26%. 

Perhitungan rendemen dari suatu sampel sangat diperlukan karena untuk mengetahui banyaknya 

Skor Penurunan Berat Badan (%) 
Konsistensi 

Feses 

Keberadaan Darah pada 

Feses 

0 <1 Normal Negatif 
1 1 – 5 Loose stools Negatif 

2 5 – 10 Loose stools Positif 
3 10 – 15 Diare Positif 

Skor Penampakan Kolon 

0 Tidak ada kerusakan 

1 Terjadi hiperemia lokal, tetapi tidak ada ulkus 
2 Terjadi ulkus linier tanpa inflamasi yang signifikan 
3 Terjadi ulkus linier dengan inflamasi di satu tempat 

4 Terjadi ulserasi dan peradangan di dua atau lebih tempat 
5 Terjadi peradangan >1 cm di sepanjang usus besar 

6-10 
Terjadi peradangan lokal >2 cm di sepanjang usus besar, dengan 
kuantifikasi meningkat menjadi 1 untuk setiap sentimeter tambahan  
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ekstrak yang diperoleh selama proses ekstraksi. Selain itu, data hasil rendemen tersebut memilik i 

hubungann dengan senyawa aktif dari suatu sampel sehingga apabila jumlah rendemen semakin 

banyak maka jumlah senyawa aktif yang terkandung dalam sampel juga semakin banyak. 

Sebagaimana yang telah dilaporkan Harborne (1987) bahwa tingginya senyawa aktif yang 

terdapat pada suatu sampel ditunjukkan dengan tingginya jumlah rendemen yang dihasilkan.  

3.2. Evaluasi indeks aktivitas penyakit (IAP) 

Salah satu indeks standar penilaian prognosis KU adalah IAP (Wu et al., 2019). Hasil 

pengamatan indeks aktivitas penyakit kolitis ulseratif pada tikus setelah diinduksi asam asetat 

2% dengan pemberian EBM dapat dilihat pada Gambar 3. Beberapa senyawa seperti DSS secara 

signifikan meningkatkan IAP (Zheng et al., 2022). Asam asetat 2% pada penelitian ini juga 

signifikan meningkatkan skor IAP.  Penyakit KU ditandai dengan feses berlendir dan berdarah, 

demam, diare, dan tenesmus rektal (Akiho, 2015). Seperti yang diharapkan, asam asetat 

menyebabkan penurunan bobot dan kenaikan skor IAP dimulai pada hari kedua setelah 

pemberian (Gambar 2). Pemberian asam asetat 2% pada hari pertama langsung membuat kolon 

iritasi dan menyebabkan konsistensi feses menjadi lembek sampai diare. Adanya darah pada 

feses juga ditemukan pada hari pertama sampai hari keenam.  

Penurunan berat badan terjadi kemungkinan karena hewan uji mengalami diare, nafsu 

makan berkurang, dan berkurangnya absorbsi nutrisi. Pada kelompok normal, pakan cenderung 

lebih cepat habis dibandingkan dengan kelompok KU. Penurunan berat badan pada kelompok 

kontrol negatif pasca pemberian induksi asam asetat 2% memiliki tingkat penurunan berat badan 

paling tinggi setiap harinya. Tingkat keparahan KU dapat dilihat dari penurunan berat badan 

(Tinh et al., 2021).  

 

Gambar 2. Pengaruh pemberian EBM terhadap prosentase penurunan berat badan pada tikus 
yang diinduksi Asam asetat 2%. Data ditampilkan sebagai rata-rata ± SEM (n=5). Keterangan: 

Normal = Na-CMC 0,25%, Negatif = Kontrol Negatif Asam Asetat 2%, Positif = Kontrol Positif 
Sulfasalazine dosis 30mg/kgBB, EBM 100 = EBM dosis 100 mg/kgBB, EBM 200 = EBM dosis 
200 mg/kgBB, EBM 400 = EBM dosis 400 mg/kgBB. p<0,05 vs Kontrol Negatif.  
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Gambar 3. Grafik indeks aktivitas penyakit (IAP) kolitis tiap kelompok. Data ditampilkan 

sebagai rata-rata dari skoring indeks aktivitas kolitis  SEM (n=5). Keterangan: Normal = Na-

CMC 0,25%, Negatif = Kontrol Negatif Asam Asetat 2%, Positif = Kontrol Positif Sulfasalazine 

dosis 30mg/kgBB, EBM 100 = EBM dosis 100 mg/kgBB, EBM 200 = EBM dosis 200 
mg/kgBB, EBM 400 = EBM dosis 400 mg/kgBB. p<0,05 vs Kontrol Negatif. 

Pada kelompok perlakuan EBM dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB dan 400 mg/kgBB 

masing-masing memberikan penurunan skoring IAP, dan dosis 400 mg/kgBB memperlihatkan 

penurunan lebih baik dari dosis 100 mg/kgBB dan 200 mg/kgBB dari hari ke 8 sampai hari ke 

16. Pemberian EBM dosis 100 mg/kgBB, 200 mg/kgBB dan 400 mg/kgBB memberikan hasil 

yang lebih baik dibandingkan kontrol negatif pada hari ke 2 sampai hari ke 10 pemberian EBM 

yang perbedaannya tampak jelas pada grafik, tetapi pemberian EBM dosis 400 mg/kgBB tidak 

lebih baik dari kontrol positif. 

3.3. Pengamatan Makroskopis Skor Lesi Kolon 

Penyakit radang usus ditandai dengan peradangan usus yang tidak terkendali, tidak 

spesifik, dimediasi oleh sistem imun dan dapat diklasifikasikan sebagai penyakit Crohn atau 

kolitis ulseratif (Zheng et al., 2022). Pada KU juga terjadi perluasan peradangan usus serta 

gangguan fungsi penghalang epitel. Pengamatan makrokopis skor lesi kolon perlu dilakukan 

untuk menilai EBM sebagai kandidat pengobatan KU, data skor kerusakan makroskopis kolon 

dapat dilihat pada Tabel 3. Analisis makroskopis mengungkapkan morfologi patologis jaringan 

yang jelas untuk kelompok kontrol positif, kontrol negatif dan perlakuan EBM (Gambar 4). Pada 

kelompok ini ditemukan skor kerusakan makroskopis 2 untuk kelompok kontrol positif dan 

perlakuan EBM dosis 200 dan 400 mg/kgBB. Skor 2 ini menandakan bahwa terjadi ulkus linier 

tanpa inflamasi yang signifikan. Sedangkan untuk EBM dosis 100 mg/kgBB menunjukkan skor 

3 yang artinya terjadi ulkus linier dengan inflamasi di satu tempat. Ulkus merupakan tanda awal 

terjadinya KU. Disrupsi pada tight junction dan lapisan mukus pada epitel usus dapat 

menyebabkan peningkatan permeabilitas epitel. Hal ini mengakibatkan produksi sitokin 
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pronflamasi (TNF-, IL 12, 23, 6 dan 1) dengan diaktivasinya jalur NF-kB. Permeabilitas usus 

dapat meningkat ketika terjadi inflamasi kolon baik karena cedera, disbiosis maupun pemberian 

induksi inflamasi pada usus (Michielan and D’Incà, 2015). Hal tersebut menyebabkan erosi pada 

mukosa permukaan sel epitel menjadi rusak dan deformitas integritas sel epitel, sehingga 

meningkatkan permeabilitas mukosa kolon. Hal ini terjadi pada kelompok kontrol negatif, 

dimana skor kerusakan makrospisnya adalah 4, yang artinya terjadi ulserasi dan peradangan di 

dua atau lebih tempat.  

Tabel 3. Data skor kerusakan makroskopik kolon pada pengamatan makrokopis sebagai 
kandidat pengobatan Kolitis Ulseratif. 

Kelompok 

(n=6) 

Rerata skor  

(mean  SEM) 

Skor kerusakan 

makroskopis 

kolon kelompok 

Keterangan 

1 0  0 0 Tidak ada kerusakan 

2 3,6  0,871 4 Terjadi ulserasi dan peradangan di dua atau 
lebih tempat 

3 1,8  0,75 2 Terjadi ulkus linier tanpa inflamasi yang 
signifikan 

4 3  0,408 3 Terjadi ulkus linier dengan inflamasi di satu 
tempat 

5 2,2  0,374 2 Terjadi ulkus linier tanpa inflamasi yang 
signifikan 

6 2,25  0,25 2 Terjadi ulkus linier tanpa inflamasi yang 
signifikan 

Dalam studi in vitro, aktivitas anti-inflamasi terdeteksi dalam jus buah mengkudu, dengan 

mengukur aktivitas penghambatan langsungnya pada siklooksigenase (COX)-1 dan -2 

(Dussossoy et al., 2011). Buah mengkudu juga memberikan efek pengurangan edema kaki pada 

tikus yang diinduksi karagenan, hal ini mengungkapkan efek anti-inflamasi yang kuat sebanding 

dengan obat inflamasi non-steroid, seperti asam asetilsalisilat, indometasin dan celecoxib, tanpa 

efek samping (Su et al., 2005). 

Senyawa flavonoid dalam kandungan mengkudu diduga memiliki peran dalam perbaikan 

makroskopis lesi kolon kondisi KU. Senyawa flavonoid mengkudu mengandung senyawa aktif 

seperti skopoletin dan quercetin yang diketahui memiliki manfaat sebagai antiinflamasi melalui 

penghambatan COX 2 (Kwon et al., 2021; Purwanto dan Martono, 2020; Rezeki and 

Vidirachmilla, 2017) Pada penelitian ini kandungan flavonoid total dinyatakan sebagai mg 

ekivalen kuersetin tiap 1 gr berat ekstrak (mgEQ/g ekstrak), yaitu 9,973 mgEQ/g ekstrak. 

Ekstrak etanol mengkudu mengandung flavonoid total sebesar 5,9 mgQE/g ekstrak dan 

skopoletin 2,45 mg/g berpotensi sebagai antioksidan dan antiinflamasi (Antika et al., 2022; 

Meilawati et al., 2021). Efek perbaikan KU oleh mengkudu juga ditunjukkan oleh efek 

pengurangan infiltrasi neutrofil, stres oksidatif, aksi sitokin pro-inflamasi, dan ekspresi COX-2 

dan iNOS di sel kolon (Kwon et al., 2021) Penggunaan mengkudu dapat dijadikan sebagai 
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pilihan terapi KU karena memiliki efek immunomudulator dan berpengaruh pada peningkatan 

kekuatan lumen usus dengan mekanisme menurunkan kerusakan histopatologis dan menurunkan  

ekspresi mRNA IL-6 dan IFN-γ dan ekspresi mRNA IL-10 (Batista et al., 2020). 

 

 

 

 

Gambar 4. Kondisi Makroskopi Lesi Kolon. Data ditampilkan mewakili tiap kelompok 

perlakuan. Keterangan: Normal = Na-CMC 0,25%, Negatif = Kontrol Negatif Asam Asetat 2%, 
Positif = Kontrol Positif Sulfasalazine dosis 30mg/kgBB, EBM 100 = EBM dosis 100 mg/kgBB, 

EBM 200 = EBM dosis 200 mg/kgBB, EBM 400 = EBM dosis 400 mg/kgBB. 

3.4. Pengamatan panjang dan berat kolon 

Perbedaan panjang dan berat kolon tikus disajikan pada Tabel 4. Salah satu tanda khas 

kolitis adalah pemendekan usus besar dan edema pada usus tersebut (Senol et al., 2015). 

Pemberian asam asetat mampu mengurangi panjang kolon secara signifikan. Rasio berat usus 

besar terhadap panjang usus besar umumnya digunakan untuk secara tidak langsung memahami 

luasnya edema (semakin besar rasionya, semakin parah edemanya) (Chen et al., 2017). Rasio 

berat usus besar terhadap panjang usus besar (mg/cm) meningkat secara signifikan pada tikus 

yang diinduksi asam asetat 2% (249,71 mg/cm) dibandingkan dengan tikus normal (48,71 

mg/cm) (Tabel 4). Jika dibandingkan dengan kelompok perlakuan EBM, perbedaan dosis tidak 

berbeda signifikan terhadap rasio berat/panjang kolon. Penambahan berat pada kolon berkaitan 

dengan adanya inflamasi jaringan kolon. Inflamasi yang terjadi karena penyakit seperti KU yang 

menyebabkan peningkatan permeabilitas kapiler yang disebabkan mediator inflamasi yang  

Tabel 4. Rasio Panjang dan berat kolon pada pemberian ekstrak buah Mengkudu (Morinda 
citrifolia Linn) terhadap respon inflamasi tikus yang diinduksi kolitis. 

keluar, sehingga proses filtrasi (proses pengeluaran cairan dari kapiler pada jaringan) meningka t 

namun proses reabsorpsi menurun yang menyebabkan terjadinya ketidak seimbangan cairan 

Kelompok 

(n=6) 

Panjang usus (cm)  

(mean   SEM) 

Berat usus (mg) 

(mean   SEM) 

Rasio berat usus/panjang 

usus (mg/cm) 

1 14  0,62 682  0,037 48,71 
2 7   0,75 1748  0,298 249,71 
3 11  0,303 1810  0,703 164,54 
4 10  0,826 1915  0,276 191,5 
5 9  1,240 1700  0,301 188,88 
6 12  1,158 2197,5  1,158 183,12 

Normal 
 
 

Negatif 
 

Positif  
 
 

EBM 100 
 
 

EBM 200 
 

EBM 400 
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pada sel-sel jaringan (edema) yang berdampak pada peningkatan berat jaringan kolon (Hagar et 

al., 2007). Tikus yang diberi perlakuan EBM dengan dosis berbeda memiliki perbedaan yang 

signifikan dengan tikus yang diberi perlakuan asam asetat, dan sangat berbeda dengan tikus 

normal, sehingga terbukti bahwa dosis perlakuan EBM yang berbeda dapat menghilangkan 

edema jaringan usus besar.  

4. Kesimpulan 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ekstrak buah mengkudu (Morinda citrifolia 

Linn.) menurunkan indeks aktivitas penyakit kolitis ulseratif, makroskopi lesi kolon dan rasio 

berat kolon/panjang kolon (p<0,05) pada kolitis. Dosis 400 mg/kgBB menunjukkan aktivitas 

yang lebih baik dan menunjukkan perbedaan siginifikan dibandingkan kontrol negatif.  
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