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ABSTRAK
Tingginya katabolisme dan respon infl amasi akibat trauma luka bakar dapat berdampak pada peningkatan radikal 
bebas yang mengakibatkan keadaan stress oksidatif sehingga memperlambat proses penyembuhan luka. Pemberian 
protein dapat membantu memperbaiki kehilangan protein selama katabolisme, adapun antioksidan dapat mencegah 
terjadinya keadaan stres oksidatif. Salah satu jenis produk sumber protein dan antioksidan yang telah dikembangkan 
adalah makanan formula cair berbahan tepung ikan lele dan kelor yang diproses menggunakan teknologi nano. 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh makanan formula cair berbahan tepung ikan lele dan kelor yang 
diproses menggunakan teknologi nano pada tikus Sprague dawley dengan trauma luka bakar, terutama terhadap kadar 
malondialdehyde dan pengurangan luas luka. Desain penelitian ini merupakan experimental study menggunakan 6 
kelompok percobaan yaitu tikus dengan intervensi aquades (K), makanan formula cair 15% (MCB 15), makanan 
formula cair 30% (MCB 30), makanan cair nano 15% (MCN 15), dan makanan cair nano 30% (MCN 30) yang 
diberikan selama 14 hari. Uji One Way Anova menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifi kan pada kadar 
malondialdehyde antar semua kelompok percobaan, namun penurunan kadar malondialdehyde tertinggi terjadi pada 
kelompok MCN 30. Adapun kelompok MCN 30 juga menunjukkan pengurangan luas luka tertinggi dan berbedanya 
nyata dengan kelompok kontrol, MCB 15, MCN 15, dan MCK 30, namun tidak berbeda nyata dengan kelompok MCB 
30 berdasarkan uji One Way Anova dan uji lanjut Duncan. Penggunaan teknologi nano perlu dipertimbangkan terkait 
efi siensi dan efektivitasnya. Penelitian selanjutnya dapat dilakukan dengan durasi pengamatan yang lebih panjang dan 
sampel yang lebih banyak.

Kata kunci: ikan lele, kelor, luka bakar, Sprague dawley

ABSTRACT
The high catabolism and infl ammatory responses due to the burn injury can aff ect the increase of free radicals resulting 
in oxidative stress condition that delays the healing process of wounds. Providing protein can help to improve protein 
loss during catabolism, as for antioxidants, they prevent the occurrence of oxidative stress situation. One product of 
protein and antioxidants source that have been developed is a liquid food formula made from Catfi sh and Moringa 
fl our which were processed using nanotechnology. This study aims to analyze the eff ect of liquid food formula made 
from Catfi sh and Moringa fl our processed using nanotechnology on Sprague Dawley rats with burn injury, especially 
on malondialdehyde levels and reduction in wound area. The design of this study was an experimental study with 6 
experimental groups, namely rats with aquadest intervention (K), 15% liquid food formula (MCB 15), 30% liquid 
food formula (MCB 30), 15% nano liquid food (MCN 15), and 30% nano liquid food (MCN 30) that given for 14 
days. The One Way ANOVA test indicated that there was no signifi cant diff erence in malondialdehyde levels among 
all experimental groups. However, the highest decrease in malondialdehyde levels occurred in the MCN 30 group. 
Moreover, the MCN 30 group also showed the highest reduction in the wound area and was signifi cantly diff erent from 
the control group, MCB 15, MCN 15, and MCK 30, but didn’t show a signifi cant diff erence from the MCB 30 group 
based on the One Way ANOVA test and a further test of Duncan. The use of nanotechnologies needs to be considered 
regarding their effi  ciency and eff ectiveness. Thus, further research can be carried out with a longer duration of 
observation and larger sample.
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PENDAHULUAN
Trauma luka bakar adalah salah satu 

masalah kesehatan pada masyarakat global yang 
menyebabkan 180.000 kematian per tahun (World 
Health Organization, 2018). Sekitar 195.000 
kematian per tahun di dunia terjadi akibat cedera 
luka bakar yang disebabkan oleh api (WHO, 
2012). Adapun di Indonesia, kejadian trauma 
luka bakar memiliki proporsi yang lebih tinggi 
dibandingkan trauma lainnya, yaitu sebesar 1,3% 
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 
2018). Tingginya katabolisme akibat trauma luka 
bakar dan respon infl amasi dapat berdampak pada 
peningkatan reactive oxygen species (ROS) yang 
akan mengakibatkan keadaan stress oksidatif 
pada tubuh. Keadaan stres oksidatif kemudian 
dapat mengakibatkan kerusakan berbagai jaringan 
dan memperlambat proses penyembuhan luka 
(Kurahashi & Fujii, 2015).

Berbagai penanganan perlu dilakukan untuk 
menangani trauma luka bakar, salah satunya adalah 
penatalaksanaan gizi. Penatalaksanaan gizi pada 
penderita luka bakar dilakukan untuk pemenuhan 
kebutuhan protein yang tinggi akibat tingginya 
katabolisme (Jeschke, 2013), serta pemenuhan 
kebutuhan antioksidan. Pemberian protein dapat 
membantu memperbaiki kehilangan protein pada 
skeletal muscle selama katabolisme, adapun 
antioksidan dapat mencegah terjadinya keadaan 
stres oksidatif (Rollins et al., 2017).

Tata laksana diet luka bakar yang dilakukan 
di rumah sakit pada umumnya adalah pemberian 
makanan formula cair tinggi protein sebesar 
30% dari kebutuhan energi per hari. Asupan dari 
pemberian makanan cair ini penting bagi pasien 
untuk memenuhi kebutuhan gizi harian yang 
sering kali tidak terpenuhi jika hanya diperoleh 
dari makanan biasa rumah sakit akibat tingginya 
kebutuhan pasien luka bakar (Kurniawati, 2014). 

Tepung daun kelor merupakan pangan sumber 
protein dan antioksidan dengan kandungan protein 
26,3 g/100 g, seng 16 mg/kg, selenium 0,10 mg/kg, 
vitamin A 186 IU/100 g, vitamin E 87,3 mg/100 
g, dan vitamin C >2 mg/kg (Krisnadi, 2015). 
Penelitian sebelumnya yang telah dilakukan adalah 
penelitian pemberian intervensi ekstrak daun kelor 
pada tikus diabetes yang menunjukkan terjadi 
penurunan kadar malondialdehyde (MDA) secara 
signifi kan pada kelompok intervensi dibandingkan 

dengan kontrol (Owoade et al., 2017). Selain 
itu, penelitian lain dilakukan pada kambing 
menunjukkan bahwa kadar superoxide dismutase 
(SOD) setelah pemberian diet berupa daun kelor 
signifikan lebih tinggi dibandingkan dengan 
kadar SOD kambing kontrol (Moyo et al., 2012). 
Adapun penelitian pada wanita pasca menopause 
menunjukkan penurunan yang signifikan pada 
kadar MDA setelah suplementasi tepung daun 
kelor selama 3 bulan (Kushwaha et al., 2014).

Tepung ikan lele merupakan salah satu pangan 
tinggi protein. Tepung ikan lele mengandung 
protein sebesar 63,83% basis kering (Mervina et 
al., 2012). Salah satu produk yang dikembangkan 
dari tepung daun kelor dan tepung ikan lele adalah 
makanan formula cair (Marta, 2017). Produk ini 
mengandung protein 28,25 g, lemak 14,99 g, 
karbohidrat 46,15 g, selenium 56,56 μg, dan seng 
3,44 mg per 100 g produk (Srimiati et al., 2020). 

Makanan formula cair berbahan tepung ikan 
lele dan tepung daun kelor diharapkan dapat 
menjadi salah satu pilihan makanan cair dari 
bahan pangan lokal untuk konsumsi pasien luka 
bakar. Tepung ikan lele yang terkandung pada 
makanan cair dapat menjadi sumber protein hewani 
dan tepung daun kelor dapat menjadi sumber 
protein nabati serta antioksidan. Zat gizi tersebut 
merupakan zat gizi penting bagi pasien luka bakar 
untuk membantu mempercepat penyembuhan 
luka.

Makanan formula cair berbahan tepung ikan 
lele dan tepung daun kelor diproses menggunakan 
teknologi nano. Teknologi nano merupakan 
teknologi yang dapat memperkecil ukuran 
partikel hingga berukuran nano sehingga dapat 
meningkatkan bioavailabilititas dari senyawa 
antioksidan (Wang et al., 2014). Peningkatan 
bioavailabilitas tersebut dapat terjadi akibat 
peningkatan luas permukaan partikel, peningkatan 
kemampuan aktivitas fungsional, dan kelarutan 
partkel (Malrianti et al., 2020). Adapun penelitian 
Affandi et al., (2012) mengungkapkan bahwa 
peningkatan bioavailabilitas antioksidan setelah 
proses nano mencapai 30%. Selain itu teknologi 
nano juga dapat meningkatkan kelarutan (Kumar 
et al., 2021), sehingga makanan formula cair 
diharapkan dapat memenuhi standar makanan 
cair rumah sakit yang dapat diberikan melalui 
nasogastric tube (NGT).
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Pengaruh dari daun kelor sebagai sumber 
antioksidan telah dibuktikan pada penelitian 
sebelumnya (Kushwaha et al., 2014; Moyo et 
al., 2012; Owoade et al., 2017), namun belum 
ditemukan hasil penelitian yang mengungkapkan 
pengaruh makanan cair berbahan tepung ikan 
lele dan tepung daun kelor yang tinggi protein 
dan sumber antioksidan pada trauma luka bakar. 
Oleh karena itu, perlu dilakukan penelitian terkait 
pengaruh makanan formula cair berbahan tepung 
ikan lele dan tepung ikan daun kelor yang diproses 
menggunakan teknologi nano pada tikus dengan 
trauma luka bakar, terutama terkait keadaan stres 
oksidatif yang ditandai dengan kadar MDA dan 
penyembuhan luka yang diamati dari pengurangan 
luas luka, dimana diduga intervensi makanan cair 
berbahan tepung ikan lele dan tepung daun kelor 
yang diproses menggunakan teknologi nano dapat 
menurunkan kadar MDA dan memperkecil luas 
luka setelah 14 hari intervensi.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian 
experimental study, dimana penelitian dilakukan 
untuk melihat pengaruh intervensi makanan 
formula cair nano berbahan tepung ikan lele dan 
tepung daun kelor pada tikus dengan trauma luka 
bakar. Penelitian dilaksanakan di Pusat Studi 
Biofarmaka Institut Pertanian Bogor (IPB) pada 
bulan Desember 2020 hingga Oktober 2021. 
Ethical clearance diperoleh dari komisi etik hewan 
IPB dengan nomor 203-2021 IPB.

Hewan coba pada penelitian ini adalah tikus 
putih (Rattus norvegicus) jantan galur Sprague 
dawley dengan kriteria inklusi berat badan tikus 
200-300 gram dan berusia 3 bulan (Purnama et al., 
2013; Savitri et al., 2019). Adapun kriteria drop 
out pada penelitian ini adalah apabila tikus mati 
atau tikus mengalami perubahan perilaku (tidak 
aktif seperti biasanya, bergerak tidak stabil, atau 
tidak mengkonsumsi pakan) (Prasetya & Suhaymi, 
2020). Perlakuan terdiri dari 6 kelompok dengan 
jumlah sampel per kelompok sebesar 3 ekor tikus. 
Dasar perhitungan sampel minimal menggunakan 
rumus perhitungan sampel Arifi n & Zahiruddin 
(2017) yaitu jumlah sampel minimal 10 ekor per 
jumlah perlakuan + 1, sehingga jumlah sampel 
minimal pada penelitian dengan jumlah perlakuan 

sebanyak 6 kelompok adalah 10/6 + 1 = 3 ekor 
tikus.

Terdapat 6 jenis kelompok perlakuan yang 
diamati pada penelitian ini, 6 kelompok perlakuan 
tersebut adalah sebagai berikut: Kelompok 
perlakuan tikus dengan luka bakar yang diberi 
intervensi berupa makanan cair komersil 3,40 
gram/hari setara 30% kebutuhan energi per hari 
(MCK 30); Kelompok perlakuan tikus kontrol 
dengan luka bakar yang diberi placebo berupa 
aqudes 4 mL/hari (K); Kelompok perlakuan tikus 
dengan luka bakar yang diberi intervensi berupa 
makanan formula cair berbahan lele dan kelor 
1,54 gram/hari setara 15% kebutuhan energi per 
hari (MCB 15); Kelompok perlakuan tikus dengan 
luka bakar yang diberi intervensi berupa makanan 
formula cair berbahan lele dan kelor 3,09 gram/
hari setara 30% kebutuhan energi per hari (MCB 
30); Kelompok perlakuan tikus dengan luka bakar 
yang diberi intervensi berupa makanan formula 
cair berbahan lele dan kelor nano 1,59 gram/hari 
setara 15% kebutuhan energi per hari (MCN 15); 
dan kelompok perlakuan tikus dengan luka bakar 
yang diberi intervensi berupa makanan formula 
cair berbahan lele dan kelor nano 3,18 gram/hari 
setara 30% kebutuhan energi per hari (MCN 30). 

Jumlah bahan intervensi yang diberikan per 
hari dihitung berdasarkan dosis 15% dan 30% 
dari jumlah kebutuhan energi per hari, dimana 
kebutuhan energi pasien luka bakar per hari (2.500 
kkal) kemudian dikonversikan dengan faktor 
konversi tikus (0,018) (Makalalag & Wullur, 
2013) untuk mengetahui kebutuhan energi per hari 
pada tikus. Dosis pemberian intervensi ditetapkan 
berdasarkan standar pemberian makanan cair 
pada pasien luka bakar yang sedang mendapatkan 
perawatan di rumah sakit, yaitu sebesar 30% dari 
kebutuhan energi per hari. Adapun dosis tersebut 
dikurangi menjadi 15% untuk melihat efek dari 
pemberian makanan cair berbahan tepung ikan lele 
dan kelor dengan dosis yang lebih rendah.

Hasil perhitungan kebutuhan energi pada tikus 
tersebut kemudian dikonversikan dengan berat 
bahan intervensi yang akan diberikan pada tiap 
kelompok perlakuan berdasarkan kandungan energi 
dari makanan formula cair tersebut. Intervensi 
dilakukan selama 14 hari. Intervensi selama 14 
hari diharapkan dapat memperbaiki keadaan 
stress oksidatif pada tikus dengan luka bakar yang 
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umumnya tampak pada hari pertama hingga hari 
ke-15 setelah luka bakar (Pintaudi et al., 2000). 
Bahan intervensi dipersiapkan dengan dilarutkan 
menggunakan aquadest. Intervensi diberikan 
menggunakan sonde dengan frekuensi 1 kali sehari 
pada pukul 09.00 WIB untuk keteraturan waktu 
dan sinkronisasi jadwal kerja paramedis yang 
bertugas.

Hewan coba yang akan digunakan dalam 
penelitian diaklimatisasi terlebih dahulu. Bobot 
awal tikus ditimbang dan tikus dikandangkan 
secara berkelompok pada saat masa aklimatisasi 
yang berlangsung selama dua minggu. Selama 
masa aklimatisasi tikus hanya diberikan pakan 
standar serta minum secara ad libitum, pengaturan 
cahaya (siklus gelap terang) diterapkan secara 
bergantian selama masing-masing 12 jam, dan 
suhu lingkungan pada rentang 21-23°C (Ridwan, 
2013). Setelah masa aklimatisasi selesai, bobot 
tikus ditimbang kembali kemudian tikus diberikan 
perlakuan luka bakar. Sebelum dilakukan proses 
perlukaan, hewan coba diberikan tindakan anestesi 
dengan menggunakan kombinasi ketamine-xylazine 
sebanyak 80 mg/kgBB ketamine dan 5 mg/kgBB 
xylazine (Abdullahi et al., 2014), lalu dilakukan 
pencukuran dan pembersihan pada bagian dorsal 
dekstra yang merupakan area yang akan diberi 
perlukaan (Purnama et al., 2013). Proses perlukaan 
dilakukan dengan menggunakan plat besi berbentuk 
persegi dengan ukuran 2,5 cm x 2,5 cm. Plat besi 
tersebut kemudian dipanaskan selama 15 menit di 
atas api, selanjutnya plat besi panas ditempelkan 
pada area kulit tikus yang telah disiapkan selama 
5 detik sebanyak dua kali penempelan sehingga 
ukuran luka setelah perlukaan sekitar 2,5 cm x 
5 cm (Pratiwi, 2020; Rahmadhani et al., 2020; 
Yuniati & Lukiswanto, 2019).

Pengambilan darah hewan coba dilakukan 
pada hari ke-7 dan setelah intervensi selesai (14 
hari) oleh tenaga medis profesional. Sebelum 
pengambilan darah, tikus ditempatkan pada 
kandang dengan lampu agar terjadi dilatasi 
pembuluh darah. Adapun proses pengambilan 
darah dilakukan menggunakan spuit secara 
intravena yaitu melalui vena perifer pada ekor 
tikus (Lee & Goosens, 2015). Tikus terlebih dahulu 
dimasukkan ke dalam rat restrainer kemudian 
ekor tikus diinjeksi menggunakan spuit dan darah 

ditampung lalu disimpan dalam vacutainer plain. 
Darah tersebut kemudian diproses menjadi serum. 
Serum darah kemudian dibawa ke Laboratorium 
Biokimia dan Biologi Molekuler, FKUI Jakarta 
untuk dilakukan analisis malondialdehyde 
(MDA).

Metode yang digunakan dalam analisis 
malondialdehyde (MDA) serum darah hewan 
coba pada penelitian ini adalah metode Will’s. 
Analisis dilakukan dengan bahan-bahan yaitu 
standar MDA/TEP 1:80.000 (50 nmol/mL), 
aquadest, sampel serum darah, TCA 20%, dan 
TBA 0,67%. Tetraetoksipropan (TEP) merupakan 
perkusor MDA yang digunakan sebagai standar 
MDA. Analisis kadar MDA dilakukan dengan 
mereaksikan asam tiobarbiturat (TBA) pada 
supernatan serum sehingga menghasilkan kromofor 
berwarna merah muda yang kemudian dibaca 
pada panjang gelombang 530 nm. Persamaan 
yang digunakan adalah Y = aX + b. Dimana Y 
merupakan absorbansi rata-rata dan X adalah 
kadar MDA dalam satuan nmol/mL (Catherine & 
Ferdinal, 2018).

Pengamatan luas luka pada hewan percobaan 
penelitian ini dilakukan dengan mengukur panjang 
(mm) dan lebar (mm) luka pada kulit hewan coba 

Gambar 1. Rancangan Penelitian
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menggunakan jangka sorong (Hendy & Lister, 
2019). Hasil pengukuran panjang dan lebar tersebut 
kemudian dikalkulasikan sehingga didapatkan data 
luas luka dengan satuan mm2. Pengamatan luas 
luka dilakukan pada tiga titik waktu, yaitu pada 
hari pertama intervensi, hari ke-7 dan setelah 14 
hari masa intervensi. 

Data yang diperoleh dari masing-masing 
hewan percobaan dirata-ratakan per kelompok 
perlakuan, kemudian dilakukan uji normalitas data 
menggunakan uji Shapiro-Wilk. Uji statistik yang 
digunakan untuk melihat perbedaan antar kelompok 
perlakuan adalah uji One Way Anova dengan uji 
lanjut Duncan untuk data berdistribusi normal 
dan uji Kruskall Wallis untuk data yang tidak 
berdistribusi normal. Adapun uji statistik Paired 
T-Test digunakan untuk uji beda berpasangan 
pada masing-masing kelompok perlakuan yang 
berdistribusi normal dan uji Wilcoxon untuk data 
yang tidak berdistribusi normal. Uji Repeated 
Measure Anova dilakukan untuk menguji 
perbedaan antar 3 waktu pengamatan. Hipotesis 
diterima jika p ≤ 0,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Inflamasi dan hipermetabolisme yang 
terjadi pada luka bakar dapat menyebabkan 
peningkatan radikal bebas. Peningkatan radikal 
bebas tanpa disertai antioksidan yang memadai 
menimbulkan keadaan stres oksidatif yang 
kemudian menghambat proses penyembuhan luka 
(Kurahashi & Fujii, 2015). Parameter yang dapat 

digunakan untuk mengamati kondisi stres oksidatif 
adalah kadar malondialdehyde (MDA) (Prauchner, 
2017). MDA merupakan produk akhir dari proses 
peroksidasi lipid. Adapun peroksidasi lipid 
merupakan proses yang disebabkan oleh kondisi 
stress oksidatif, dimana radikal bebas menyerang 
ikatan karbon rangkap pada asam lemak tak jenuh 
dengan mengambil hidrogen dari ikatan hidrogen 
sehingga terbentuk lipid free radical. Lipid free 
radical kemudian menjadi lipid peroxyl radical 
karena mengalami oksidasi, radikal peroksida 
kemudian mengabstraksi elektron sehingga 
menjadi lipid hidroperoksida, fragmentasi dari lipid 
hidroperoksida yang tidak stabil menghasilkan 
MDA (Ayala et al., 2014).

Sampel yang digunakan untuk analisis kadar 
MDA pada penelitian ini adalah serum darah. 
Analisis kadar MDA serum darah tikus dilakukan 
sebanyak dua kali yaitu pada masa intervensi hari 
ke-7 dan setelah 14 hari intervensi (hari ke-15). 
Hasil analisis kadar MDA serum tikus percobaan 
ditampilkan pada Tabel 1.

Tabel 1 menunjukkan hasil analisis data kadar 
MDA serum tikus dengan uji One Way Anova 
sebagai uji beda antar kelompok dan Paired 
T-Test sebagai uji beda berpasangan hari ke-7 
dan hari ke-15 pada masing-masing kelompok. 
Kadar MDA serum tikus percobaan pada hari 
ke-7 berkisar antara 1,487-1,686 nmol/mL, 
kelompok kontrol merupakan kelompok dengan 
kadar MDA terendah dan kelompok MCN 15 
merupakan kelompok dengan kadar MDA tertinggi 
pada hari ke-7 masa intervensi. Namun hasil uji 

Tabel 1. Kadar MDA Serum Tikus Percobaan

Kelompok
Kadar MDA (nmol/mL) hari ke- Selisih kadar MDA

(nmol/mL) p-value
7 15 

Kontrol 1,487±0,045 1,600±0,346 0,113±0,301 0,583
MCB 15 1,626±0,127 1,673±1,125 0,048±0,999 0,942
MCB 30 1,553±0,239 1,467±0,408 -0,086±0,242 0,601
MCN 15 1,686±0,117 1,459±0,344 -0,227±0,253 0,260

Kelompok
Kadar MDA (nmol/mL) hari ke- Selisih kadar MDA

(nmol/mL) p-value
7 15 

MCN 30 1,644±0,031 1,194±0,507 -0,450±0,512 0,268
MCK 30 1,554±0,222 1,645±0,030 0,091±0,197 0,508
p-value 0,640 0,907 0,719

Data disajikan dalam rata-rata ± SD. *Signifi kan jika p ≤ 0,05. Kontrol (K), Makanan cair komersil setara 30% kebutuhan energi (MCK 30), Makanan 
cair biasa setara 15% kebutuhan energi (MCB 15), Makanan cair biasa setara 30% kebutuhan energi (MCB 30), Makanan cair nano setara 15% 
kebutuhan energi (MCN 15), Makanan cair nano setara 30% kebutuhan energi (MCN 30)
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beda statistik menunjukkan bahwa kadar MDA 
antar kelompok percobaan pada hari ke-7 tidak 
berbeda secara signifikan. Kadar MDA serum 
tikus percobaan setelah 14 hari masa intervensi 
(hari ke-15) berkisar antara 1,194-1,673 nmol/
mL. Kelompok perlakuan MCN 30 memiliki kadar 
MDA serum terendah dan kelompok perlakuan 
MCB 15 memiliki kadar MDA serum tertinggi. 
Namun hasil uji beda statistik menunjukkan bahwa 
kadar MDA antar kelompok percobaan hari ke-15 
tidak berbeda secara signifi kan. 

Tabel 1 menunjukkan penurunan kadar 
MDA pada tiga kelompok perlakuan yaitu 
kelompok MCB 30, MCN 15, dan MCN 30 
jika dibandingkan dari hari ke-7 hingga hari ke-
15. Penurunan tersebut berkisar antara 0,086-
0,450 nmol/mL. Kelompok perlakuan MCN 30 
merupakan kelompok dengan penurunan kadar 
MDA serum tertinggi. Hal ini dapat disebabkan 
oleh bahan intervensi, dimana kelompok MCB 30 
diberikan makanan cair biasa dengan dosis 30% 
dan kelompok MCN 15 serta MCN 30 diberikan 
bahan intervensi berupa makanan cair yang telah 
dinanokan dengan dosis 15% dan 30% dari total 
kebutuhan hewan coba. Salah satu bahan yang 
digunakan pada pembuatan makanan cair ini 
adalah tepung daun kelor yang merupakan sumber 
antioksidan.

Flavonoid yang merupakan salah satu 
senyawa antioksidan pada daun kelor memiliki 
gugus hidroksil pada karbon cincin aromatik 
yang memiliki kemampuan menyumbangkan satu 
atom hidrogen untuk menstabilkan radikal bebas 
sehingga mencegah terjadinya peroksidasi lipid dan 
mencegah terbentuknya MDA. Radikal bebas dapat 

menyebabkan peroksidasi lipid yang kemudian 
meningkatkan tingkat degradasi protein serta asam 
nukleat sehingga sel lisis dan proses penyembuhan 
luka terganggu (Rahmadhani et al., 2020). Selain 
fl avonoid, daun kelor juga mengandung senyawa 
antioksidan lainnya, yaitu tanin. Tanin dapat 
menghambat produksi oksidan asam hipoklorida 
(HOCl) dan radikal hidroksil (OH) baik secara 
langsung maupun melalui penghambatan produksi 
oksidan pada neutrofi l, monosit, dan makrofag 
(Ulviani et al., 2016). Adapun tampak kenaikan 
kadar MDA pada tiga kelompok perlakuan yaitu 
kelompok kontrol, MCB 15, dan MCK 30. Hal ini 
dapat disebabkan karena terdapat banyak radikal 
bebas dan antioksidan dari bahan intervensi tidak 
memadai sehingga MDA masih terbentuk. Uji beda 
berpasangan kadar MDA serum hewan coba hari 
ke-7 dan hari ke-15 pada masing-masing kelompok 
perlakuan tidak berbeda nyata dan uji beda antar 
selisih kadar MDA pada masing-masing kelompok 
pun tidak berbeda nyata. Hal ini dapat terjadi 
akibat kurangnya titik pengamatan, sehingga perlu 
dilakukan kembali penelitian dengan menggunakan 
titik pengamatan yang lebih banyak agar dapat 
menggambarkan kenaikan serta penurunan kadar 
MDA pada tiap kelompok. Titik kenaikan dan 
penurunan kadar MDA pada tiap kelompok dapat 
berbeda sesuai dengan fase penyembuhan yang 
sedang terjadi akibat stres oksidatif, dimana stres 
oksidatif dapat memperpanjang fase inflamasi 
sehingga memperlambat awal dari fase proliferasi 
(Arief & Widodo, 2018).

Penyembuhan luka dapat diamati dari 
pengurangan luas luka yang terjadi akibat adanya 
proses kontraksi dan re-epitelisasi pada luka (Jeschke 

Tabel 2. Luas Luka Tikus Percobaan

Kelompok
Luas luka (mm2) hari ke- Selisih luas luka hari ke-1 dan hari 

ke-15 (mm2) p-value
1 7 15

Kontrol 1408±169 1168±176 941±125 -467±192c 0,013*
MCB 15 1461±62 1311±35 903±127 -558±132bc 0,003*
MCB 30 1746±373 1345±243 911±379 -835±223ab 0,005*
MCN 15 1573±45 1337±12 969±102 -604±57bc 0,050*
MCN 30 1616±100a 1191±62b 705±208b -911±130a 0,001*
MCK 30 1427±142 1191±189 883±62 -544±171bc 0,013*
p-value 0,257 0,304 0,653 0,029*

Data disajikan dalam rata-rata ± SD. *Signifi kan jika p ≤ 0,05. Kontrol (K), Makanan cair komersil setara 30% kebutuhan energi (MCK 30), Makanan 
cair biasa setara 15% kebutuhan energi (MCB 15), Makanan cair biasa setara 30% kebutuhan energi (MCB 30), Makanan cair nano setara 15% 
kebutuhan energi (MCN 15), Makanan cair nano setara 30% kebutuhan energi (MCN 30).
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et al., 2020). Hasil pengamatan terhadap luas luka 
tikus percobaan ditampilkan pada Tabel 2.

Berdasarkan data luas luka bakar tikus 
percobaan yang ditampilkan pada Tabel 2, seluruh 
tikus percobaan mengalami pengurangan luas luka. 
Adapun tikus percobaan pada kelompok MCN 
30 mengalami rata-rata pengurangan luas luka 
tertinggi yaitu sebesar 911 mm2 serta berbeda 
secara signifi kan dengan kelompok kontrol, MCK 
30, MCB 15, dan MCN 15, namun tidak berbeda 
signifi kan dengan kelompok MCB 30 berdasarkan 
uji One Way Anova dengan uji lanjut Duncan. Hal 
ini dapat disebabkan karena makanan formula 
cair berbahan tepung ikan lele dan tepung daun 
kelor yang merupakan produk intervensi memiliki 
kandungan protein yang tinggi dari ikan lele dan 
kandungan antioksidan dari kelor baik dengan 
teknologi nano maupun tidak.

Protein dibutuhkan dalam penyembuhan luka 
untuk pembentukan dan aktifitas sel-sel yang 
terlibat (Barchitta et al., 2019). Selain itu protein 
dibutuhkan untuk memenuhi kebutuhan tubuh yang 
tinggi akibat hipermetabolisme pada luka bakar 
(Jeschke, 2013). Adapun antioksidan mempercepat 
penyembuhan luka dengan memperbaiki 
keadaan stres oksidatif yang diakibatkan oleh 
banyaknya radikal bebas. Keadaan stres oksidatif 
merupakan keadaan yang dapat berpengaruh pada 
keterlambatan proses penyembuhan luka bakar 
(Akbari et al., 2015). Radikal bebas dalam jumlah 
yang banyak dapat mengakibatkan kerusakan 
jaringan, adapun antioksidan dapat mengurangi 
kemungkinan kerusakan tersebut dengan 
menangkal radikal bebas sehingga mempercepat 
proses penyembuhan luka. (Sterling & Lombardi, 
2021). Senyawa fl avonoid, tanin, dan saponin yang 
terdapat pada daun kelor merupakan metabolit 
sekunder yang dapat menurunkan luas luka bakar 
(Erwiyani et al., 2020). Selain itu fl avonoid dapat 
menghambat sekresi mediator inflamasi yaitu 
enzim lisosom. Penghambatan mediator infl amasi 
pada luka dapat mempercepat terjadinya fase 
proliferasi yang merupakan fase setelah infl amasi, 
sehingga dapat mempercepat penyembuhan luka 
(Sukmawati et al., 2015). Fungsi penyembuhan 
luka pada ekstrak kelor yang dapat mempercepat 
penyembuhan luka secara signifikan berkaitan 
dengan fungsi antioksidan terutama fenol dan 
vitamin yang terkandung pada kelor (Yadav et al., 
2021).

Penelitian lain mengungkapkan bahwa 
pemberian intervensi ekstrak daun kelor secara 
oral mampu meningkatkan kontraksi luka 
sehingga memperkecil luas luka dan rata-rata 
kontraksinya berbeda nyata dengan kelompok 
kontrol. Selain itu intervensi ekstrak daun kelor 
secara oral mempercepat waktu penutupan luka 
dan hasilnya tidak berbeda signifikan dengan 
kelompok yang diberikan intervensi primer 
dresing transparan film (Lasmadasari, 2013). 
Peningkatan persen kontraksi luka juga tampak 
pada penelitian dengan pemberian ekstrak moringa 
100 mg/kg v.o. pada tikus dengan luka insisi dan 
hasil tersebut berbeda secara signifi kan dengan 
kelompok kontrol (Azevedo et al., 2018). Adapun 
penggunaan teknologi nano pada bahan intervensi 
dapat meningkatkan bioavailabilitas zat gizi yang 
terdapat pada bahan intervensi tersebut, sehingga 
zat gizi pada bahan intervensi dapat terserap dan 
digunakan oleh tubuh secara optimal (Arshad 
et al., 2021). Hasil uji beda berpasangan antar 
waktu menunjukkan terdapat perbedaan rata-rata 
pengurangan luas luka hari ke-1, 7, dan 15 pada 
semua kelompok perlakuan. Adapun uji pairwise 
comparison antar waktu menunjukkan terdapat 
perbedaan yang signifi kan hanya pada kelompok 
MCN 30, dimana luas luka pada hari ke-1 dan 
hari ke-7 berbeda secara signifi kan, namun luas 
luka hari ke-7 tidak berbeda secara signifikan 
dengan luas luka hari ke-15. Hal ini disebabkan 
oleh proses kontraksi miofi broblas dan epitelisasi 
pada fase proliferasi yang terjadi dimulai pada hari 
ke-3 (Gauglitz, 2013; Jeschke et al., 2020), hal 
tersebut sejalan dengan penelitian (Wu et al., 2021) 
dimana sebagian besar luas luka pada tikus dengan 
trauma luka bakar mengecil pada hari ke-7. Selain 
itu, penelitian Zhang et al., (2020) menunjukkan 
bahwa pemberian makanan sumber protein dapat 
meningkatkan fi broblas yang mengikat kolagen 
perifer sehingga berperan dalam pengurangan luas 
luka.

Adapun pengurangan luas luka pada MCB 30 
lebih tinggi dibandingkan dengan pengurangan 
luas luka pada kelompok MCN 15. Hal ini 
dapat menggambarkan bahwa peningkatan dosis 
sebanyak dua kali lipat lebih memperlihatkan efek 
terhadap pengurangan luas luka dibandingkan 
dengan penggunaan teknologi nano. Teknologi 
nano dapat meningkatkan bioavailabilitas namun 



70 Yunitaningrum et al., Media Gizi Indonesia (National Nutrition Journal). 2023.18(1): 63–73
https://doi.org/10.20473/mgi.v18i1.63–73

hanya sebesar 30% dari nilai bioavailabilitas 
sebelumnya (Aff andi et al., 2012).

Luas luka tikus antar kelompok pada hari 
ke-7 dan hari ke-15 secara statistik tidak berbeda 
signifikan, hal ini dapat terjadi karena proses 
penyembuhan belum maksimal pada hari ke-14. 
Penelitian intervensi terhadap pengurangan luas 
luka bakar pada tikus menggunakan salep krim 
berbahan dasar kunyit menunjukkan hasil yang 
berbeda secara signifi kan pada pada hari ke-21 
(Mehrabani et al., 2015).

Adapun pada penelitian ini, durasi intervensi 
dan pengamatan hanya sampai 14 hari merupakan 
limitasi penelitian yang disebabkan oleh tingkat 
kematian tikus yang tinggi, sehingga untuk 
mencapai jumlah sampel minimal penelitian 
ditargetkan hanya hingga 14 hari. Pertimbangan 
yang diambil adalah tikus telah melewati fase 
infl amasi dan memasuki fase proliferasi menuju 
fase remodeling (fase akhir) pada hari ke-14, 
dimana lambatnya penyembuhan pada umumnya 
terjadi akibat memanjangnya durasi inflamasi 
sehingga menghambat fase selanjutnya. Adapun 
parameter stres oksidatif dan pengurangan luas 
luka merupakan parameter yang telah dapat diamati 
dalam waktu 14 hari dimana fase penyembuhan 
telah sampai pada fase proliferasi (Gauglitz, 2013). 
Hal yang dilakukan untuk mengurangi dampak 
keterbatasan adalah dengan mengambil dua titik 
pengamatan sehingga dapat dianalisis bagaimana 
perbedaan dari selisih pengamatan awal dan akhir 
dari tiap kelompok.

KESIMPULAN DAN SARAN

Pemberian intervensi makanan formula cair 
berbahan tepung ikan lele dan tepung daun kelor 
yang diproses menggunakan teknologi nano pada 
tikus Sprague dawley dengan trauma luka bakar 
memiliki kecenderungan untuk memperbaiki 
keadaan stres oksidatif dilihat dari penurunan kadar 
malondialdehyde sebesar 27% dan mempercepat 
penyembuhan dilihat dari pengurangan luas luka 
sebesar 56%, namun hasil belum menunjukkan 
perbedaan yang signifi kan. Penggunaan teknologi 
nano perlu dipertimbangkan terkait efisiensi 
dan efektivitasnya. Penelitian selanjutnya dapat 
dilakukan dengan durasi pengamatan yang lebih 
panjang dan sampel yang lebih banyak.
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