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ABSTRACT 

Introduction: Recurrent Aphthous Stomatitis (RAS) is an          
inflammation of the soft tissues of the mouth characterized by recurren ulcers 
without symptoms of other diseases. Clinically, RAS is characterized by 
painful recurrent ulcerations of the oral mucosa that appear recurrently in 
single or multiple numbers and have a red halo appearance that usually    
appears on the lip, cheek, lateral, and ventral mucosa of the tongue in the oral 
cavity. Triamcinolone acetonide is a prednisolone derivative and is           
considered an intermediate glucocorticoid. It is effective in reducing the signs 
and symptoms of many conditions of inflammation of the mouth, including 
RAS. Binahong contains active compounds of flavonoids, alkaloids,         
terpenoids, and saponins which have an antibacterial effect in inhibiting the 
growth of Streptococcus mutans and Staphylococcus aureus bacteria.       
Binahong leaf extract can be used as an alternative natural treatment for    
minor RAS. Purpose: This research compared the effectivity of extracts 
leaves Binahong (Anredera cordifolia (Ten.) Steenis) concentrations of 25%, 
50% with Triamcinolone Acetonide in healing Recurrent aphthous stomatitis 
(RAS) minor. Materials and method: The research was pretest-posttest  
control group design, 30 samples divided into 3 treatment groups, where the 
treatment group I used Triamcinolone acetonide, treatment group II used 
25% binahong leaf extract, and trea ment group III used 50% Binahong leaf 
extract. Data were analyzed with a parametric statistical test of paired sample 
T-test and showed that there was a significant decrease in RAS diameter in 
groups I, II, and III (p<0.05). Result: The mean difference of RAS diameter 
between-group in order 2.7mm for the first treatment group, in the second 
treatment group, was 1.3mm and 2.2mm for the third treatment group.    
Analysis with Oneway ANOVA showed that after the treatment was given to 
the three groups, there was a significant average difference of the minor RAS 
diameter decrease (p <0.05). Conclusion: The results showed that            
Triamcinolone acetonide was more effective in accelerating the healing of 
minor RAS than 25% and 50% binahong leaf extract. 
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PERBANDINGAN EFEKTIVITAS EKSTRAK DAUN BINAHONG 
(Anredera cordifolia (Ten.) steenis) 25% DAN 50% DIBANDINGKAN 
OBAT TRIAMCINOLONE ACETONIDE TERHADAP PENYEMBUHAN 
RECURRENT APHTHOUS STOMATITIS (RAS) MINOR  

 
ABSTRAK 
  

Pendahuluan: Recurrent Aphthous Stomatitis (RAS) adalah peradangan jaringan lunak mulut yang ditandai 

dengan rekuren ulser tanpa gejala penyakit lain. Secara klinis, RAS ditandai dengan ulserasi berulang yang 

menyakitkan pada mukosa mulut yang muncul berulang dalam jumlah tunggal atau ganda dan memiliki tampilan 

halo merah yang biasanya muncul pada mukosa bibir, pipi, lateral, dan ventral lidah di rongga mulut. 

Triamcinolone acetonide adalah turunan prednisolon dan dianggap sebagai glukokortikoid perantara. Zat ini efektif 

dalam mengurangi tanda dan gejala berbagai kondisi peradangan mulut, termasuk SAR. Binahong mengandung 

senyawa aktif flavonoid, alkaloid, terpenoid, dan saponin yang memiliki efek antibakteri dalam menghambat 

pertumbuhan bakteri Streptococcus mutans dan Staphylococcus aureus. sehingga ekstrak daun binahong dapat 

digunakan sebagai alternatif pengobatan alami untuk RAS minor. Tujuan: Penelitian ini membandingkan 

efektivitas ekstrak daun Binahong (Anredera cordifolia (Ten.) Steenis) konsentrasi 25%, 50% dengan 

Triamcinolone Acetonide dalam penyembuhan Recurrent Aphthous Stomatitis (RAS) minor. Bahan dan metode: 

Penelitian ini menggunakan rancangan pretest-posttest control group design, 30 sampel dibagi menjadi 3 kelompok 

perlakuan, dimana kelompok perlakuan I menggunakan Triamcinolone acetonide, kelompok perlakuan II 

menggunakan ekstrak daun binahong 25%, dan kelompok perlakuan III menggunakan ekstrak daun binahong 50%. 

Data dianalisis dengan uji statistik parametrik uji T sampel berpasangan dan menunjukkan bahwa terjadi penurunan 

diameter RAS yang signifikan pada kelompok I, II, dan III (p<0,05). Hasil penelitian: Rerata perbedaan diameter 

RAS antar kelompok dengan urutan 2,7 mm untuk kelompok perlakuan pertama, pada kelompok perlakuan kedua 

adalah 1,3 mm dan 2,2 mm untuk kelompok perlakuan ketiga. Analisis dengan Oneway ANOVA menunjukkan 

bahwa setelah diberikan perlakuan pada ketiga kelompok terdapat perbedaan rata-rata penurunan diameter RAS 

minor yang signifikan (p<0,05). Simpulan: Hasil penelitian menunjukkan bahwa Triamcinolone acetonide lebih 

efektif dalam mempercepat penyembuhan RAS minor dibandingkan ekstrak daun binahong 25% dan 50%. 

 
 

KATA KUNCI: RAS minor, ekstrak daun binahong 25% dan 50%,  triamcinolone acetonide. 

 
 

PENDAHULUAN 

 

 ongga   mulut   merupakan   pintu   gerbang 

pertama tubuh yang mempunyai berbagai fungsi, 

yaitu sebagai   mastikasi,   fonetik,   dan   juga   

estetik.   Hal tersebut mengakibatkan rongga mulut 

merupakan tempat  paling  rawan  dari  tubuh  karena  

merupakan pintu masuk berbagai agen berbahaya, 

seperti produk mikroorganisme, agen karsinogen, 

selain rentan terhadap trauma fisik, kimiawi, dan 

mekanis. Pemeliharaan kebersihan  gigi  dan  mulut  

merupakan salah satu upaya meningkatkan 

kesehatan, tidak banyak orang menyadari besarnya 

peranan mulut bagi kesehatan dan kesejahteraan 

seseorang. Masyarakat akan sadar pentingnya 

kesehatan gigi dan mulut ketika terjadi masalah atau 

ketika terkena penyakit pada rongga mulutnya. 

Salah satu penyakit di rongga mulut yang 

sudah  tidak  asing  adalah  Recurrent  Aphthous 

Stomatitis (RAS) atau di kalangan awam disebut 

sariawan. RAS merupakan ulserasi rekuren pada 

mukosa mulut tanpa adanya tanda-tanda penyakit 

lain.
1
 Umumnya  RAS  memiliki  gejala  sensasi  

prodromal seperti sensasi terbakar, gatal, menyengat, 

nyeri dan dapat diperparah dengan kontak fisik 

terutama dengan asam makanan dan minuman.
2 
 RAS 

merupakan salah satu penyakit yang ulang kambuh 

pada mukosa mulut yang paling sering terjadi. 

Prevalensi ulserasi mulut di seluruh dunia adalah 4%, 

dengan RAS menempati urutan terbesar yaitu 25%.
3 
 

RAS merupakan penyakit yang  menyerang berbagai 

R 
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kalangan usia,  baik anak- anak, remaja, dewasa, 

maupun lansia dan sering timbul pada mukosa mulut 

yang tidak berkeratin. RAS secara klinis dibagi  

menjadi tiga tipe, yaitu recurrent aphthous stomatitis 

minor, mayor dan herpetiformis. Sebagian besar 

pasien (80%) menderita RAS minor yang ditandai 

oleh ulser bulat atau oval, dangkal dengan diameter 

kurang dari 5 mm dan dikelilingi oleh pinggiran 

yang eritematus.
4 

Tipe mayor ditandai dengan ulser 

berbentuk bulat, diameter lebih dari 1cm disertai rasa 

sakit, dan tipe herpetiform merupakan kumpulan 

ulser kecil dan berkelompok .
5
 

RAS ditandai oleh beberapa ulkus kecil, 

bulat atau oval yang berulang, memiliki batas jelas, 

lingkaran eritematosa, dan  dasar  kuning atau  abu-

abu.
6
 Ulser tidak didahului oleh vesikel dan secara 

khas muncul pada mukosa vestibular dan bukal, 

lidah, langit-langit lunak, fauces, dan dasar mulut.7  

Etiologi RAS belum diketahui  secara  jelas,  tetapi  

ada  beberapa  faktor predisposisi yang sering 

dikaitkan dengan RAS, antara lain trauma, genetik, 

perubahan hormon, stress, bakteri, virus dan 

defisiensi nutrisi
.8

 

Sariawan dapat diobati secara tradisional 

maupun modern. Pada penelitian Li dkk. (2016) 

menunjukkan manfaat yang menguntungkan dari 

pengobatan topikal RAS dengan obat-obatan herbal 

alami dan menunjukkan bahwa terapi obat herbal 

topikal adalah pilihan alternatif yang efektif dan 

aman untuk perawatan RAS.9    Secara medis yang 

sering digunakan adalah antiseptik, anti inflamasi, 

antibiotik, kortikosteroid dan analgesik.
10

 

Obat-obatan herbal memiliki efek samping 

yang minimal dan lebih aman untuk digunakan 

dibanding obat konvensional jika digunakan secara 

tepat, yang meliputi kebenaran bahan, ketepatan 

dosis, ketepatan waktu penggunaan, ketepatan cara 

penggunaan,  ketepatan  telaah  informasi  dan  tanpa 

penyalahgunaan obat herbal itu sendiri. Penelitian 

yang telah dilakukan terhadap tanaman herbal sangat 

membantu dalam pemilihan bahan baku obat 

tradisional. Pengalaman empiris ditunjang dengan 

penelitian   semakin   memberikan   keyakinan   akan 

khasiat dan keamanan obat tradisional.
11

 

Salah satu jenis tumbuhan yang dapat 

dimanfaatkan sebagai obat adalah daun binahong. 

Tanaman   binahong   yang   merupakan   salah   satu 

tanaman di Indonesia yang dipercaya masyarakat 

sebagai obat yang dapat mempercepat berbagai 

penyembuhan. Tanaman binahong berasal  dari  Cina 

dan menyebar ke Asia Tenggara.
12

 Binahong 

memiliki akar,   umbi,   batang   dan   daun   yang   

mengandung senyawa aktif yaitu flavonoid, 

alkanoid, terpenoid, dan saponin yang memiliki efek 

antibakteri dalam menghambat pertumbuhan bakteri 

Streptococcus mutans.
13

  Selain itu kandungan 

flavonoid mampu memodulasi  ativitas  enzim  dan  

mempengaruhi berbagai sistem sel. Hal ini 

menyebabkan senyawa ini memiliki kemampuan 

antibakteri, anti  inflamasi dan melindungi pembulu 

darah.
14

 

Penelitian tentang ekstrak daun binahong 

5% terhadap RAS minor sudah pernah dilakukan 

sebelumnya, pada RAS dihasilkan pengurangan yang 

signifikan pada rasa sakit, erythema halo, dan ukuran 

ulser  SAR.
15

   Penelitian  uji  efektivitas  salep  

ekstrak daun binahong pada kelinci yang terinfeksi 

bakteri Staphylococcus aureus didapatkan efek 

penyembuhan pada konsentrasi 10% dan 

memberikan efek penyembuhan yang lebih efektif 

pada konsentrasi 20% dan 40%.
16

  Penelitian 

Rimporok dkk. (2015)   bahwa ekstrak daun 

binahong terhadap bakteri Streptococcus mutans 

secara in vitro dapat dihambat pertumbuhannya 

karena adanya kandungan efek antibakteri pada 

ekstrak daun   binahong.
13

     Salep   ekstrak   daun   

binahong memiliki efek secara makroskopis dalam 

menekan proses peradangan terhadap luka sayat baru 

pada tikus jantan Sprague Dawley dan efek 

neutropenia salep ekstrak daun binahong bersifat 

dose dependent.
17

   Pada penelitian Selawa dkk. 

(2013) ditunjukan bahwa flavonoid yang terkandung 

pada ekstrak daun binahong dari sampel segar dan 

kering adalah 7,81 mg/kg dan 



Interdental Jurnal Kedokteran Gigi (IJKG); Volume 16, issue 2; December 2020 55 

 
Sari, NNG., et al: comparison of the effectiveness of binahong (anredera cordifolia (ten.) Steenis)  

 

11,23 mg/kg. Jenis flavonoid yang 

diperoleh dari ekstrak  etanol  daun  binahong  ialah  

flavonol  dan ekstrak etanol daun binahong memiliki 

kapasitas sebagai  antioksidan  sebesar  3,68  

mmol/100  g  pada sampel kering dan 4,25% 

mmol/100 g  pada sampel segar.
18 

Perawatan   bagi   

penderita   RAS   utamanya difokuskan pada 

penghilang rasa sakit, yang bertujuan untuk 

mengurangi durasi penyakit atau tingkat 

kekambuhan dengan mengurangi peradangan lokal.
19

 

Obat-obat golongan steroid berkhasiat 

antiinflamasi. Triamcinolone acetonide mempunyai 

keunggulan dibanding steroid lain karena potensinya 

lemah tetapi mempunyai komponen asetonid yang 

memudahkan penetrasi ke jaringan dan 

menguntungkan bila dipakai secara topikal. Dengan 

potensi yang lemah, efek yang merugikan dari 

steroid seperti terjadinya infeksi, kandidiasis, mulut 

dan tenggorokan kering bisa dikurangi. 

Triamcinolone acetonide memakai pengawet 

metilparaben dan propil paraben yang bersifat 

antibakteri, antijamur dan sudah biasa dipakai untuk 

pengawet   makanan,   minuman,   dan   obat-

obatan.
20

 

Triamcinolone acetonide merupakan 

turunan prednisolone terflourinasi dan dianggap 

sebagai glukokortikoid perantara. Ini efektif dalam 

pengobatan penyakit kulit, asma dan rhinitis alergi 

dan digunakan dalam mengurangi tanda-tanda dan 

gejala banyak kondisi radang mulut, termasuk 

RAS.
21

 

Berdasarkan uraian  di  atas,  peneliti  

tertarik untuk melakukan penelitian lebih lanjut 

mengenai perbandingan efektivitas ekstrak daun  

binahong  (Anredera  cordifolia  (Ten.)  Steenis) 

25%, 50% dibandingkan Triamcinolone acetonide 

terhadap penyembuhan Recurrent Aphthous 

Stomatitis (RAS). 

 

BAHAN DAN METODE 

Pada  penelitian  ini  bahan  yang  

digunakanantara lain : alkohol 70%, ekstrak daun 

binahong (Anredera cordifolia (Ten) Steenis) dan 

Triamcinolone acetonide  merek  Bufacomb.  Alat  

yang  digunakan, yaitu : jangka sorong, masker, 

handscone, kaca mulut, nearbecken, gelas kumur, 

alat tulis, pinset, form penelitian, informed consent. 

Ekstrak daun binahong dengan konsentrasi 25% dan  

50% diperoleh di  Lab Sumber Daya Genetika dan 

Biologi Molekur Universitas Udayana. 

Jenis penelitian ini adalah eksperimental 

dengan   pendekatan   desain   pretest-posttest   

control group design.
22

  Responden pada penelitian 

adalah mahasiswa Universitas Mahasarawati 

Denpasar dan masyarakat desa Kedonganan di Jala. 

Raya Uluwatu Kuta Bali, dari seluruh populasi 

dipilih 30 sampel yang mengalami RAS  minor pada  

rongga  mulutnya kemudian  dicatat  nama,  umur,  

jenis  kelamin,  dan alamat sampel pada formulir. 

Sampel dibagi menjadi 3 kelompok. Sebanyak 10 

sampel yang pertama, digunakan sebagai kelompok 

perlakuan I  (kelompok kontrol) masing-masing 

diolesi Triamcinolone Acetonide, sampel 

diintruksikan untuk mengolesi obat Triamcinolone 

acetonide setiap 2 kali sehari, pagi setelah makan dan 

malam sebelum tidur, selama 5 hari. Kemudian 

sebanyak 10 sampel digunakan sebagai kelompok 

perlakuan II masing-masing diolesi ekstrak daun 

binahong 25% dan 10 sampel berikutnya digunakan 

sebagai kelompok perlakuan III dengan masing-

masing  diolesi  ekstrak  daun  binahong  50%. 

Sampel   kelompok  II   dan   III   diintruksikan  

untuk mengolesi  ekstrak  daun  binahong  setiap  2  

kali  sehari yaitu pagi setelah makan dan malam 

sebelum tidur, selama 5 hari. Setelah itu, seluruh 

sampel dilakukan pengukuran pada hari pertama dan 

kelima. Data yang diperoleh dianalisis. 

 

HASIL PENELITIAN 
Analisis     deskriptif     terhadap  penurunan 

diameter  RAS  pada  setiap  kelompok disajikan 

pada Tabel 1. 

Dari perhitungan didapatkan rata-rata pre 

pada nilai post sebesar 0,970. Rata-rata pre pada 

kelompok perlakuan ekstrak binahong 25% sebesar 
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3,47 dan nilai post  sebesar  2,13.  Rata-  rata  pre  

pada  kelompokperlakuan ekstrak binahong 50% 

sebesar 3,52 dan nilai post sebesar 1,20. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Data pengukuran diameter RAS minor pada 

setiap kelompok diuji normalitasnya dengan 

menggunakan Shapiro-Wilk.   Hasil   uji   normalitas 

disajikan pada Tabel 2. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hasil   pengujian   menunjukkan   data   

yang digunakan merupakan data berdistribusi normal 

karena diperoleh nilai p > 0,05 untuk semua 

perlakuan. Data kerapatan kolagen diuji 

homogenitasnya dengan menggunakan Levene’s test. 

Data selengkapnya disajikan pada Tabel 3. 

 

 

 

 

 

Berdasarkan Tabel 3 menunjukkan bahwa 

nilai p > 0,05, hal ini membuktikan data yang 

digunakan merupakan data yang homogen. 

Analisis efektifitas perlakuan diuji 

berdasarkan penurunan diameter RAS minor antar 

kelompok sesudah diberikan perlakuan ekstrak daun 

binahong. Hasil analisis kemaknaan dengan paired 

ttest. Uji efektifitas dapat menunjukan adanya 

pengaruh yang signifikan dalam perlakuan jika nilai 

p kurang dari 0,05 (p<0,05). disajikan pada Tabel 4. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan hasil Uji Paired t-test antara 

kelompok perlakuan dengan Triamcinolone 

Acetonide diperoleh P = 0,000< 0,05 sehingga dapat 

disimpulkan bahwa penggunaan Triamcinolone 

Acetonide efektif terhadap penyembuhan RAS 

minor. Kelompok perlakuan ekstrak daun binahong 

konsentrasi 25% diperoleh P = 0,000 < 0,05 sehingga 

dapat disimpulkan bahwa penggunaan ekstrak daun 

binahong 25% efektif terhadap penyembuhan RAS 

minor. Kelompok perlakuan ekstrak daun binahong 

konsentrasi 50% diperoleh P = 0,000 < 0,05 sehingga 

dapat disimpulkan bahwa penggunaan ekstrak daun 

binahong 50% efektif terhadap penyembuhan RAS 

minor. 

Analisis efektifitas perlakuan diuji 

berdasarkan penyembuhan RAS minor kelompok 

sesudah diberikan perlakuan yaitu ekstrak daun 

binahong konsentrasi 25% dan 50%. Hasil analisis 

kemaknaan dengan one way anova. Uji efektifitas 

dapat menunjukan adanya perbedaan yang signifikan 

dalam perlakuan dengan nilai p kurang dari 0,05 

(p<0,05). disajikan pada Tabel 5. 
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Berdasarkan hasil uji one way anova 

diperoleh nilai F sebesar 3,498 dengan nilai 

signifikan 0,045. Hal ini menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan antara binahong 

konsentrasi 25%, 50% dan Triamcinolone 

Acetonide. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Berdasarkan  hasil  analisis  menunjukkan 

bahwa terdapat perbedaan yang signifikan antara 

triamcinolone acetonide dengan binahong ekstrak 

25% dengan nilai signifikansi 0,024 < 0,05. Tidak 

terdapat perbedaan yang signifikan antara 

Triamcinolone acetonide dengan binahong ekstrak 

50% dengan nilai signifikansi 0,845  >  0,05.  

Terdapat  perbedaan yang signifikan antara ekstrak 

binahong 25% dengan binahong ekstrak 50% dengan 

nilai signifikansi 0,038< 0,05. 

 

PEMBAHASAN 

RAS  bisa  dirasakan  penderita  sebagai  rasa 

sakit dan ditandai dengan adanya ulser tunggal atau 

multiple yang terjadi secara kambuhan pada mukosa 

mulut, berbentuk bulat atau oval, batas jelas, 

berwarna kuning-keabuan dan tepi berwarna 

kemerahan.
23

 

Hasil analisis statistik dengan menggunakan 

uji Paired Sample T-Test di hari pertama dan hari ke 

lima pada ketiga kelompok. Didapatkan bahwa 

perlakuan dengan Triamcinolone acetonide dan 

ekstrak daun binahong 25%, 50% menunjukan 

adanya perbedaan yang signifikan dalam perlakuan 

karena diperoleh p = 0,000 < 0,05 pada ketiga 

kelompok. Terdapat perbedaan rerata pada tiap 

kelompok, dimana rerata diameter RAS kelompok I 

dengan perlakuan Triamcinolone acetonide sebesar 

3,250 untuk pre perlakuan dan 0,907 untuk post 

perlakuan. Pada kelompok   II rerata diameter RAS 

dengan perlakuan ekstrak daun binahong 25% 

sebesar 3,470 untuk pre perlakuan dan 2,130 untuk 

post perlakuan. Pada kelompok III rerata diameter 

RAS dengan perlakuan ekstrak daun binahong 50% 

sebesar 3,520 untuk pre perlakuan dan 1,200 untuk 

post perlakuan. Hal tersebut menunjukan bahwa 

ekstrak daun binahong 25% dan 50% dapat 

mengurangi diameter ulser pada kelompok II dan III. 

Analisis  kemaknaan  dengan   uji   one   way 

anova diperoleh nilai F sebesar 3,498   dengan nilai 

signifikan 0,045. Hal ini menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan antara binahong 

konsentrasi 25%, 50% dan Triamcinolone acetonide. 

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan antara 

Triamcinolone acetonide dengan binahong ekstrak 

25% dengan nilai signifikansi 0,024 < 0,05. Terdapat 

perbedaan yang signifikan antara ekstrak binahong 

25% dengan binahong ekstrak 50% dengan nilai 

signifikansi 0,038 < 0,05. Sedangkan dari hasil 

analisis tidak terdapat perbedaan yang signifikan 

antara Triamcinolone acetonide dengan binahong 

ekstrak 50% dengan nilai signifikansi 0,845 > 0,05. 

Sehingga dapat disimpulkan pemberian 

Triamcinolone acetonide lebih efektif dibandingkan 

dengan pemberian ekstrak daun binahong 25% dan 

50% pada penyembuhan RAS minor. Ekstrak daun 

binahong 50% memiliki tingkat efektifitas yang lebih 

tinggi dibandingkan ekstrak daun binahong 25% 

sehingga terdapat perbedaan yang signifikan, tetapi 
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memiliki tingkat keefektifan yang hampir setara jika 

dibandingkan dengan pemberian Triamcinolone 

acetonide dalam penyembuhan RAS minor. 

Dari  hasil  penelitian  yang  telah  dilakukan, 

Triamcinolone acetonide dan  ekstrak daun binahong 

25%,  50%  sama-sama  efektif  dalam  

penyembuhan RAS  minor,  namun  Triamcinolone  

acetonide  lebih cepat   menyembuhkan   RAS    

minor   dibandingkan ekstrak daun binahong 25%, 

50%. Kortikosteroid triamcinolone acetonide 0,1% 

adalah jenis orabase dianggap obat baku untuk 

penyembuhan RAS, karena daya proteksi (covering 

agent) dan sifat anti radangnya yang potensial. Hal 

ini sesuai dengan berbagai penelitian yang 

menunjukkan bahwa kortikosteroid memiliki anti-

inflamasi yang kuat, karena mampu menurunkan 

jumlah dan fungsi berbagai sel imun, seperti T dan B 

limfosit, monosit, neutrofil, dan eosinofil, pada 

lokasi infamasi.
24

 

Penyembuhan   RAS    minor    menggunakan 

Triamcinolone acetonide dan  ekstrak daun  

binahong 25%,  50%  dikarenakan  kandungan  

senyawa  kimia yang ada di dalamnya. Daun 

binahong memiliki kandungan flavanoid, saponin, 

alkaloid, terpenoid, minyak atsiri. Daun binahong 

mengandung flavonoid yang berperan sebagai 

antioksidan. Antioksidan akan berikatan dengan 

radikal bebas yang menyebabkan radikal bebas 

menjadi tidak stabil dan kerusakan membran sel 

dapat dicegah.
12

 Saponin bekerja sebagai antibakteri  

dengan  mengganggu stabilitas  membrane sel 

bakteri sehingga menyebabkan sel bakteri lisis, jadi 

mekanisme kerja saponin termasuk dalam kelompok 

antibakteri yang mengganggu permeabilitas 

membran sel bakteri yang  mengakibatkan kerusakan 

membran sel  dan  menyebabkan keluarnya berbagai 

komponen penting dari dalam sel bakteri yaitu 

protein, asam nukleat dan nukleotida.
25

 Sehingga 

mengakibatkan terjadinya hemolisis sel dan 

menyebabkan bakteri pada ulser  akan  terbunuh  dan  

proses  penyembuhan ulser tidak akan terhambat.
26

  

Salep ekstrak daun Binahong memiliki efektivitas 

pada penyembuhan luka yang terinfeksi bakteri 

Staphylococcus aureus. sehingga ekstrak daun 

binahong dapat digunakan sebagai alternatif 

pengobatan alami untuk RAS.
16

 

 

SIMPULAN 

Ekstrak daun binahong (Anredera cordifolia 

(Ten.)  Steenis)  konsentrasi  25%  dan  50%  efektif 

terhadap penyembuhan RAS minor. Triamcinolone 

acetonide lebih efektif terhadap penyembuhan 

Recurrent Aphthous Stomatitis (RAS) Minor 

dibandingkan  dengan  pemberian  ekstrak  daun 

binahong (Anredera cordifolia (Ten.) Steenis) 

konsentrasi 25% dan 50%. 
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