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ABSTRAK 
Luka merupakan salah satu masalah medis yang berkembang secara global yang membutuhkan 

terapi perawatan kulit yang khusus. Calendula officinalis memiliki banyak sifat farmakologis, 

seperti digunakan untuk pengobatan gangguan kulit, nyeri dan juga sebagai bakterisida, 

antiseptik dan anti-inflamasi. Literatur ini bertujuan untuk mengetahui lebih lanjut mengenai 

keefektifitasan Calendula officinalis dalam penyembuhan luka dalam uji klinis manusia. 

Penelitian ini merupakan literatur review yang melibatkan berbagai sumber pustaka dengan kata 

kunci yang digunakan ‘calendula officinalis dan terapi penyembuhan luka di kulit’ dengan tahun 

terbit antara 2008 - 2019. Literatur berupa 15 jurnal dibaca kemudian dicermati, selanjutnya 

dilakukan analisis terhadap hasil/temuan dan pembahasan penelitian. Ada beberapa bukti 

efektivitas penggunaan ekstrak Calendula officinalis untuk manajemen luka pada kulit. Data 

yang disajikan dalam ulasan ini mendukung studi lanjutan tentang penggunaan salep yang 

mengandung ekstrak Calendula officinalis selama penyembuhan luka. Calendula officinalis 

dapat mencegah komplikasi luka karena mengandung metabolit sekunder, yang dapat 

mendukung penyembuhan luka. 

 

Kata kunci: calendula officinalis; luka di kulit; terapi penyembuhan luka di kulit 

 

THE USE OF CALENDULA OFFICINALIS AS SKIN WOUND HEALING 

TREATMENT  

 

ABSTRACT 
Wounds present a significant global growing medical problem requiring specialized care in skin 

treatment. Calendula officinalis has many pharmacological properties, such as being used for 

the treatment of skin disorders, pain and also as a bactericidal, antiseptic and anti-

inflammatory. This literature review aims to determine Calendula officinalis’s effectiveness in 

wound healing in human clinical trials. This research is a literature review involving as many 

literature sources with the keywords used 'calendula officinalis and skin wound healing 

treatment’ with year of published between 2008 up to 2019. About 15 journals are read and 

examined, then an analysis of the content in the results/findings and discussions is carried out. 

The effectiveness of Calendula extract use for skin wound healing treatment was found in some 

evidences. The data presented in this review supports continued study of the use of ointments 

containing calendula extract during wound healing. Calendula may prevent wound 

complications since the flower contains secondary metabolites, which may support wound 

healing. 

 

Keywords: calendula officinalis; wound ; skin wound healing treatment 

 

PENDAHULUAN 

Luka merupakan salah satu masalah 

medis yang berkembang secara global 

yang membutuhkan terapi perawatan 

kulit yang khusus. Luka memiliki 

patofisiologi yang beragam, dengan 
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klasifikasi yang kelompokkan menurut 

perjalanan waktu, dan dibagi lagi 

menjadi luka akut, kronis, dan luka 

bakar. Perkembangan penyembuhan 

luka telah dibagi menjadi tiga fase yang 

kadang overlapping yaitu fase pertama 

adalah inflamasi, fase kedua adalah 

proliferasi, dan fase terakhir adalah 

maturasi (Givol et al., 2019). Luka akut 

melewati semua fase dan mencapai 

pemulihan lengkap, sesuai dengan 

mekanisme cedera dan ukuran lesi, 

biasanya dalam 5 sampai 10 hari 

(Velnar, 2009). Luka kronis 

membutuhkan waktu untuk sembuh 

yang lebih lama dari yang diharapkan, 

biasanya lebih dari 4 minggu (Izadi, 

2005). Luka bakar dicatat sebagai 

kelompok terpisah karena mereka 

berbeda dalam patofisiologi dan 

perjalanan alami dari luka kulit lainnya 

(Givol et al., 2019). 

 

 Calendula officinalis adalah tanaman 

kebun yang umum digunakan secara 

medis di Eropa, Cina, Amerika Serikat, 

dan India. Milik keluarga Asteraceae 

memiliki banyak nama umum yang 

digunakan termasuk Marigold Afrika, 

Calendula, Common Marigold, Garden 

Marigold, Marigold, Pot Marigold, 

Zergul di India, Butterblume di Jerman, 

Chin Chan Ts'ao di Cina, Galbinele di 

Rumania, dan Ringblomma di Swedia 

(Muley, 2009). Calendula tumbuh 

setinggi 60 cm dan menghasilkan bunga 

kuning atau oranye besar. Ini digunakan 

secara topikal sebagai obat anti-

inflamasi alami dan untuk 

penyembuhan luka dan ulser kaki. Dosis 

yang biasanya digunakan adalah 2-4 ml 

tingtur yang diencerkan menjadi 250 

sampai dengan 500 ml dengan air atau 

2-5 g herba dalam sekitar 100 g salep 

(Re at al., 2009). Penggunaan topikal 

lainnya termasuk pengobatan untuk 

derajat 1 luka bakar, memar, bisul, dan 

ruam (Shafeie, 2015). 

 

Calendula officinalis memiliki banyak 

sifat farmakologis. Hal ini digunakan 

untuk pengobatan gangguan kulit, nyeri 

dan juga sebagai bakterisida, antiseptik 

dan anti-inflamasi. Fraksi butanol dari 

Calendula officinalis memiliki sifat 

bebas yang signifikan genetik dan 

lingkungan, tetapi peningkatan 

prevalensi miopia selama abad terakhir 

di masyarakat tertentu pemulungan 

radikal dan aktivitas antioksidan. Bunga 

Calendula officinalis dipercaya 

bermanfaat dalam mengurangi 

peradangan, penyembuhan luka, dan 

sebagai antiseptik, digunakan untuk 

mengobati berbagai penyakit kulit, 

mulai dari borok kulit hingga eksim. 

Secara internal Calendula officinalis 

telah digunakan untuk sakit maag dan 

peradangan. Flavonoid, yang ditemukan 

dalam jumlah tinggi di Calendula 

officinalis, bertanggung jawab atas 

aktivitas antiinflamasinya; saponin 

triterpen mungkin juga penting. 

Calendula officinalis diketahui juga 

mengandung karotenoid yang 

mempunyai fungsi yang lain (Shafeie, 

2015).  

 

Pada tahun 2008 terdapat tinjauan 

naratif dilakukan pada penggunaan 

Calendula officinalis dalam 

penyembuhan luka dalam uji klinis 

manusia. Ulasan ini menilai efektifitas 

Calendula officinalis dalam 

penyembuhan luka dan hanya 

menyertakan bukti dari uji klinis 

manusia. Karena kurangnya studi pada 

manusia yang tersedia pada waktu itu, 

tinjauan difokuskan pada berbagai sifat 

yang berguna untuk terapi 

penyembuhan luka. Antiinflamasi, 

antibakteri, antioksidan, analgesik, dan 

efek umum pada penyembuhan luka). 

Karena beberapa studi praklinis in vivo 

dan uji klinis manusia pada efek 

Calendula pada penyembuhan luka telah 
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diterbitkan, tinjauan sistematis saat ini 

dilakukan untuk menilai pengetahuan 

terkini yang dikumpulkan pada hewan 

dan manusia dengan lesi kulit yang 

diobati dengan ekstrak calendula 

sebagai monoterapi dan dibandingkan 

untuk mengontrol selama penyembuhan 

luka in vivo (Leach, 2008). 

 

Meskipun studi klinis adalah standar 

emas untuk membuktikan effikasinya, 

situasinya bermasalah terutama untuk 

phytomedicines. Seringkali, tidak 

mungkin untuk mengajukan paten dan, 

oleh karena itu, studi klinis yang mahal 

tidak bermanfaat bagi perusahaan. 

Penelitian dengan hewan atau sel 

dilakukan yang dapat memberikan data 

awal. Beberapa penelitian tikus yang 

meneliti sifat penyembuhan luka telah 

dilakukan. Meskipun penelitian 

Kloucek-Popova et al. menggunakan 

tikus telah sering dikutip sebagai contoh 

sukses evaluasi sifat penyembuhan luka, 

penelitian ini tidak memenuhi standar 

saat ini. Sifat penyembuhan luka terbaik 

diperoleh dengan kombinasi ekstrak air 

alkohol, ekstrak air dan allantoin. Baru-

baru ini, luka pada tikus yang diobati 

dengan emulsi fase gel pipih (LPG) 

yang dibuat dari: Calendula officinalis 

minyak benar-benar kembali epitel 

dalam waktu 14 hari, berbeda dengan 

kelompok formulasi atau kontrol 

(Nicolaus et al., 2017). Literatur review 

ini bertujuan untuk mendapatkan 

pemahaman yang lebih baik tentang 

sifat penyembuhan luka dari tanaman 

obat tradisional Calendula officinalis. 

 

METODE 

Artikel ini merupakan studi literature 

review, yang menyajikan kembali 

materi yang diterbitkan sebelumnya, 

dan melaporkan fakta atau analisis baru. 

Penelusuran sumber pustaka dalam 

artikel ini hanya melalui database 

PubMed. Penelitian ini merupakan 

literatur review yang melibatkan 

berbagai sumber pustaka dengan kata 

kunci yang digunakan ‘calendula 

officinalis dan terapi penyembuhan luka 

di kulit’ dengan tahun terbit antara 

2008-2019. Literatur berupa 15 jurnal 

dibaca kemudian dicermati, selanjutnya 

dilakukan analisis terhadap 

hasil/temuan dan pembahasan 

penelitian. Setelah itu dilakukan koding 

terhadap hasil/temuan dan pembahasan 

jurnal yang telah dilakukan ulasan 

berdasarkan inti dari penelitian tersebut 

yang dilakukan lalu membahas apa saja 

yang telah ditemukan, perbedaan 

maupun persamaan dari jurnal-jurnal 

tesebut untuk menarik suatu 

kesimpulan. 

 

HASIL 

Hasil penelitian Shafeie, dkk pada tahun 

2015 dapat ditemukan bahwa penerapan 

gel bunga Calendula officinalis 

memiliki efek positif yang dapat 

diabaikan pada tahap awal 

penyembuhan luka pada penyembuhan 

luka kutaneous yang diinduksi secara 

eksperimental pada tikus. Namun, gel 

7% menghasilkan keselarasan jaringan 

yang lebih baik, kolagen diferensiasi 

dan pematangan fibril, sedangkan gel 

10% dan 5% menunjukkan hasil yang 

lebih baik pada kelompok kontrol dan 

plasebo, sehingga gel 7% lebih efektif, 

terutama untuk empat belas hari 

pertama karena luka memiliki penutup 

yang lebih sedikit dan gel ini memiliki 

efek toksik yang lebih sedikit (Shafeie, 

2015). 

 

Penelitian lain yaitu penelitian  

berkontribusi pada pemahaman yang 

lebih baik tentang sifat penyembuhan 

luka dari Calendula officinalis diamati 

dalam hidup. Dalam model berbasis sel 

kami, kami memberikan bukti bahwa 

ekstrak lipofilik (HE) dan hidrofilik 

(EE) dibuat dari Calendula officinalis 
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mungkin berdampak pada fase inflamasi 

dan fase pembentukan jaringan baru, 

dan di sini pembentukan jaringan 

granulasi. Namun, efektifitas dari 

senyawa masih menjadi bahan 

penelitian. Triterpen dalam ekstrak 

lipofilik kemungkinan memainkan 

peran kecil, tetapi karotenoid atau 

produk degradasinya mungkin lebih 

relevan, yang perlu dibuktikan dalam 

penelitian selanjutnya (Nicolaus et al., 

2017). 

 

Hasil penelitian ditemukan bahwa 

ekstrak Calendula officinalis dikaitkan 

dengan signifikannya secara statistik 

tidak efektif untuk mempercepat 

penyembuhan luka di kulit sesuai 

dengan hasil yang diukur. Penilaian 

histologis menunjukkan peningkatan 

angiogenesis dan komposisi kolagen 

yang lebih padat dalam jaringan 

granulasi membentuk kelompok 

perlakuan calendula dibandingkan 

dengan kontrol. Kelompok perlakuan 

juga menunjukkan penurunan tingkat 

dari sel inflamasi dan air garam dalam 

sampel jaringan dibandingkan dengan 

kontrol. Peningkatan pembentukan 

kolagen juga diamati karena 

peningkatan hidroksiprolin dan 

konsentrasi heksosamin dan penurunan 

waktu reepitelisasi pada kelompok 

perlakuan (14 hari pada 20 mg/kg dan 

13 hari pada 100 mg/kg vs. 17,7 hari 

pada kontrol) juga diamati. Pemeriksaan 

makroskopik menunjukkan fitidak dapat 

mengurangi luas permukaan ulkus pada 

kelompok calendula dibandingkan 

dengan kontrol dari 4 hari pasca cedera. 

menunjukkan hubungan dosis-efek 

nonlinier dengan efek maksimal pada 

kelompok uji konsentrasi gel 7% 

dibandingkan dengan kelompok 5% dan 

10%.  Terdapat efektifitas maksimal 

pada kelompok 100 mg/ kgBB 

dibandingkan dengan 20 mg/kgBB 

(Givol et al., 2019).  

 

Kemudian terdapat penelitian 

eksperimental membandingkan 

kelompok perlakuan ekstrak Calendula 

officinalis 7,5% ke kelompok kontrol 

pembalut larutan garam. Studi ini 

menunjukkan terdapat signifikasi pada 

pengurangan pada kelompok ekstrak 

calendula dibandingkan dengan kontrol 

secara signifikan pada 21 hari.  

Terdapat uji coba kontrol acak empat 

lengan pada pasien diabetes dengan 

ulkus kaki untuk pengurangan ukuran 

ulkus. Subyek ditugaskan untuk 

pengobatan dengan minyak ekstrak 

Calendula officinalis, terapi laser 

tingkat rendah, atau kombinasi 

keduanya, dibandingkan dengan 

kelompok kontrol perawatan standar 

(n=8) menerima pembersihan dan 

pembalut setiap hari. Pada penyelesaian 

studi tiga minggu, terdapat signifikasi 

untuk mengurangi area ulkus total 

dibandingkan dengan baseline untuk 

terapi laser rendah saja (7,98 vs 2,39 

cm
2
, p = 0,04) dan untuk terapi laser 

rendah dalam kombinasi dengan minyak 

Calendula officinalis (9,27 vs 2,57 cm
2
, 

p <0,003). Pada kelompok monoterapi 

minyak Calendula officinalis, ukuran 

total ulkus tidak signifikan, dan tidak 

dapat dikurangi dibandingkan dengan 

baseline (Givol et al., 2019). 

 

PEMBAHASAN 

Secara Percepatan re-epitelisasi pada 

pengobatan dengan ekstrak etanol dari 

Calendula officinalis telah dilaporkan in 

vivo pada tikus dan manusia. Re-

epitelisasi ditandai dengan proliferasi 

dan migrasi keratinosit ke dalam luka. 

Seringkali, uji awal digunakan untuk 

menstimulasikan peristiwa ini. Oleh 

karena itu, kami mempelajari dampak 

dari ketiganya Calendula officinalis 

ekstrak (HE, EE dan AE) pada migrasi 

keratinosit manusia yang diabadikan 

dalam percobaan pengujian awal. Luka 
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yang diamati dengan pengobatan 

dengan tiga Calendula officinalis 

ekstrak pada konsentrasi 10 g/ml setelah 

12 jam, pada konsentrasi 50 g/ml yang 

lebih tinggi, AE tidak menunjukkan 

efektifitas, sedangkan HE dan EE 

mengganggu penutupan luka. HGF 

digunakan sebagai kontrol positif, dan 

hasil ini signifikan secara statistik tidak 

bisa. Pengurangan efektifitas HE dapat 

dijelaskan dengan penurunan viabilitas 

sel yang ditunjukkan pada uji MTT 

setelah 12 jam inkubasi. Sebelumnya, 

glikosida seskuiterpen sitotoksik 

diisolasi dari ekstrak lipofilik Calendula 

officinalis dan terbukti mengurangi 

viabilitas sel (D'Ambrosio et al., 2015).  

 

Oleh karena itu, terjadinya glikosida 

seskuiterpen di HE mungkin 

bertanggung jawab atas penurunan 

penutupan luka yang diamati. 

Menariknya, pengurangan efektifitas 

dari EE pada 50 µg/ml dalam uji awal 

tidak dapat sepenuhnya dijelaskan oleh 

berpengaruh pada viabilitas sel, karena 

EE pada 50 g/ml hanya menyebabkan 

sedikit penurunan viabilitas keratinosit 

(82,07% ± 8,54) setelah 12 jam. Selain 

itu, kami mengevaluasi dampak 

triterpen pada proses reepitelisasi 

karena tidak dapat dikecualikan bahwa 

konsentrasinya di n-ekstrak heksanik 

mungkin terlalu rendah untuk 

menunjukkan efek apa pun. Fraksi 

triterpen itu purified dari n-ekstrak 

heksanik dari Calendula officinalis serta 

triterpenemonol dan karoten yang telah 

digambarkan sebagai konstituen dari 

Calendula officinalis juga diselidiki 

dalam uji awal (Nicolaus et al., 2017). 

Dari ester triterpen ini, dam marenediol 

II 3-miristat/palmitat (M6) belum 

dilaporkan untuk Calendula officinalis. 

Semua ester triterpen dan sebagian 

besar triterpenemonol menunjukkan 

kecenderungan untuk sedikit 

meningkatkan penutupan luka, 

sedangkan -karoten tidak memiliki efek 

samping. Selain itu, kesimpulan tidak 

dapat ditarik mengenai triterpen mana 

yang dapat mengerahkan aktivitas 

tertinggi. Selain itu, meskipun uji awal 

telah sering dilaporkan untuk 

menstimulasikan penutupan luka 

(Kramer et al., 2013), pengujian ini 

memiliki keterbatasan, karena interaksi 

kompleks dari sejumlah tipe sel dan 

faktor dalam proses re-epitelisasi tidak 

dapat direproduksi secara memadai 

dalam pengujian ini. Peningkatan 

kandungan kolagen I dan III pada luka 

dapat disebabkan oleh penurunan 

degradasi oleh proteolytic matrix 

metalloproteinases (MMPs) atau 

peningkatan sintesis kolagen pada 

luka.fibroblast (Rankin et al., 2013).  

 

Oleh karena itu, kami mempelajari di 

satu sisi dampak dari calendula ekstrak 

pada enzim pendegradasi kolagen dalam 

in vitro uji penghambatan kolagenase. 

Kolagenase bakteri diisolasi dari 

Clostridium histolyticum digunakan 

sebagai enzim target karena 

kemampuannya yang sama untuk 

mendegradasi kolagen sebagai matriks 

metaloproteinase (MMPs) dari suatu 

vertebrata. Selain itu, kami mempelajari 

efektifitas dari Calendula officinalis 

ekstrak pada in vitro kandungan 

kolagen dalam kulit manusia fibroblas 

menggunakan kit uji kolagen Sircol, 

yang secara spektrofotometri 

menentukan kolagen terlarut dalam 

supernatan kultur sel (Lareu et al., 

2010). Ekstrak etanol (EE) serta ekstrak 

air (AE) secara signifikan mengurangi 

aktivitas kolagenase dibandingkan 

dengan kontrol pelarut dengan cara 

yang bergantung pada konsentrasi, 

tetapi penghambatannya hanya sedang. 

Konsentrasi AE 500 g/ml mengurangi 

aktivitas kolagenase menjadi 45,34% ± 

1,96 (SEM), sedangkan konsentrasi EE 

yang lebih rendah, 100 g/ml, 
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menyebabkan penurunan serupa 

(44,48% ± 3,75 (SEM)). Karena 

masalah kelarutan, n-ekstrak heksanik 

tidak dapat diuji dalam uji 

penghambatan kolagenase. Komite 

Produk Obat Herbal (HMPC) dan 

Komisi E menyetujui persiapan: 

Calendula officinalis untuk pengobatan 

luka kecil dan penyembuhan luka yang 

buruk, yang juga ditandai dengan 

berkurangnya pembentukan jaringan 

granulasi. Selama fase ini komponen 

matriks ekstraseluler (ECM), seperti 

kolagen, disintesis untuk ruang luka. 

Beberapa hasil dari penelitian adalah 

lipofilik dan alkoholik Calendula 

officinalis ekstrak meningkatkan 

sintesis kolagen (Nicolaus et al., 2017).  

 

Secara keseluruhan ekstrak Calendula 

dikaitkan dengan signifikan secara 

statistik dapat meningkatkan 

penyembuhan luka di kulit sesuai 

dengan hasil yang diukur. Penilaian 

histologis menunjukkan, peningkatan 

angiogenesis (2 vs 1 pembuluh darah 

perfitua; 8 vs. 4,8 putaran kapal) (Dinda 

et al., 2016) dan komposisi kolagen 

yang lebih padat (Parente 2012),  dalam 

jaringan granulasi membentuk 

kelompok perlakuan calendula 

dibandingkan dengan kontrol. 

Kelompok perlakuan juga menunjukkan 

hasil penurunan tingkat dari sel 

inflamasi (makrofag 1,8 vs 8,8; 0,8 vs 2 

sel plasma; 12,2 vs 22 limfosit) dan air 

garam dalam sampel jaringan 

dibandingkan dengan kontrol. 

Peningkatan pembentukan kolagen juga 

diamati karena peningkatan 

hidroksiprolin (9,87 vs 4,75 mg/g berat 

kering jaringan setelah 15 hari) dan 

konsentrasi heksosamin (20,7 vs 12,8 

mg/g berat kering jaringan setelah 5 

hari) (Preethi, 2009) dan penurunan 

waktu reepitelisasi pada kelompok 

perlakuan (14 hari pada 20 mg/kg dan 

13 hari pada 100 mg/kg vs. 17,7 hari 

pada kontrol) juga diamati. Pemeriksaan 

makroskopik menunjukkan dapat 

mengurangi luas permukaan ulkus pada 

kelompok Calendula dibandingkan 

dengan kontrol dari 4 hari pasca cedera. 

Shafie, dkk menunjukkan hubungan 

dosis-efek nonlinier dengan efek 

maksimal pada kelompok uji 

konsentrasi gel 7% dibandingkan 

dengan kelompok 5% dan 10%. 

Ditemukan efektifitas maksimal pada 

kelompok 100 mg/ kgBB dibandingkan 

dengan 20 mg/kgBB. Peran dari 

Calendula dalam penyembuhan luka 

akut terutama dieksplorasi dalam studi 

model hewan in vivo, dengan hanya 

satu uji klinis menilai luka akut. Semua 

model hewan yang digunakan adalah 

hewan pengerat, memberikan 

homogenitas desain penelitian. 

Penelitian pada hewan memberikan 

bukti moderat untuk pemulihan yang 

lebih baik dari dalam fase inflamasi dan 

peningkatan produksi jaringan granulasi 

pada kelompok perlakuan ekstrak 

Calendula. Terdapat dijelaskan oleh 

antiinflamasi dan ditingkatkan aktivasi 

dan migrasi broblas sifat Calendula, 

seperti yang diamati dalam studi in 

vitro. Kombinasi dari efek ini 

memungkinkan penyembuhan yang 

lebih baik untuk luka pada kulit (Givol 

et al., 2019). 

 

Studi hewan in vivo menunjukkan 

bahwa ekstrak Calendula dapat 

meningkatkan penyembuhan kulit 

setelah luka bakar dan memberikan efek 

perlindungan dari kerusakan radiasi. 

Penting untuk dicatat bahwa dalam 

studi model hewan vivo, ekstrak 

calendula diberikan secara oral dengan 

dosis pertama sebelum terbakar. Oleh 

karena itu, studi ini menilai profilaksis 

daripada efek terapeutik. Hasil yang 

lebih baik dari ekstrak calendula dalam 

studi ini dapat dikaitkan dengan 

antioksidannya dan efek proangiogenik, 
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yang mempengaruhi zona luka bakar 

stasis. Dalam uji klinis, aplikasi ekstrak 

Calendula topikal pada luka bakar 

menunjukkan hasil yang beragam. Hasil 

menunjukkan tidak ada efek calendula 

pada penyembuhan luka bakar derajat 

kedua sampai dengan luka bakar derajat 

ketiga. Namun, penelitian ini tidak 

mencapai ukuran sampel yang 

diusulkan dan dihentikan karena 

perbedaan kultus dalam perekrutan dan 

karenanya hasil nol mungkin karena 

ukuran sampel yang lebih kecil dari 

yang diharapkan (Shafeie, 2015). 

 

Kemudian ditemukan  hasil dari 

penelitian eksperimental 

membandingkan kelompok perlakuan 

ekstrak calendula 7,5% (n=21) ke 

kelompok kontrol pembalut larutan 

garam (n=13). Studi ini menunjukkan 

terdapat signifikasi pada pengurangan 

pada kelompok ekstrak Calendula 

dibandingkan dengan kontrol 

(pengurangan 41% pada luas 

permukaan ulkus total vs. 14%, p < 

0,05) pada 21 hari. Uji coba kontrol 

acak empat lengan pada pasien diabetes 

dengan ulkus kaki untuk pengurangan 

ukuran ulkus. Subyek ditugaskan untuk 

pengobatan dengan minyak ekstrak 

calendula (n = 8), terapi laser tingkat 

rendah (n = 8), atau kombinasi 

keduanya (n = 8), dibandingkan dengan 

kelompok kontrol perawatan standar (n 

= 8) menerima pembersihan dan 

pembalut setiap hari. Pada penyelesaian 

studi tiga minggu, ada  terdapat 

signifikasi yang mengurangi area ulkus 

total dibandingkan dengan baseline 

untuk terapi laser rendah saja (7,98 vs 

2,39 cm2, p = 0,04) dan untuk terapi 

laser rendah dalam kombinasi dengan 

minyak Calendula (9,27 vs 2,57 cm2, p 

< 0,003). Pada kelompok monoterapi 

minyak calendula, ukuran total ulkus 

tidak terdapat signifikasi dapat 

dikurangi dibandingkan dengan baseline 

(Givol et al., 2019). 

 

Uji klinis acak yang dilakukan menilai 

efek Calendula pada dermatitis pasca-

radiasi. Studi berbeda dalam salep 

mereka dikelompok eksperimen dan di 

kelompok kontrol mereka. Salep 

Calendula terbukti lebih unggul 

daripada Trolamin merancang lensa 

yang dapat menurunkan defokus 

hiperopik perifer secara individual dan 

untuk menganalisis manfaat lensa ini 

dalam dalam pencegahan dermatitis 

parah, bagaimanapun, itu tidak 

ditemukan berbeda dari efek krim 

pelembab dasar aqua. Kedua penelitian 

memiliki ukuran sampel yang besar 

(>100 di setiap kelompok perlakuan), 

dan mereka menggunakan metode 

penilaian skala kelompok onkologi 

terapi radiasi (RTOGS). Meskipun 

kesamaan dan kualitas tinggi dari dua 

desain penelitian, hasilnya memberikan 

kesimpulan yang berbeda. Ketika 

membandingkan kelompok perlakuan 

Calendula antara kedua penelitian, ada 

perbedaan besar dalam kejadian 

dermatitis akut pasca radiasi yang parah 

(41% dan 23%).  

 

Perbedaan hasil mungkin karena bias 

pengamatan sejak evaluasi dermatitis 

akut dilakukan dengan RTOGS, yang 

subjektif, dan dalam setiap studi 

pengasuh yang berbeda melakukan 

evaluasi, dengan kemungkinan 

reliabilitas antar-penilai yang rendah. 

Pembahasan untuk perbedaan hasil 

studi adalah variasi dalam pendekatan 

tindak lanjut. Dalam tindak lanjut 

dilakukan setiap minggu, dilakukan 

hanya tiga kali (dalam minggu pertama 

dan terakhir dan satu minggu setelah 

penghentian pengobatan radiasi). 

Pembahasan lain yaitu adalah 

terdapatnya perbedaan salep Calendula 

yang digunakan dalam kedua penelitian 
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atau perbedaan teknik radiasi yang 

digunakan. Ini berbeda kultus untuk 

menilai efek ekstrak pada dermatitis 

pasca radiasi akut dari studi ini 

(Shafeie, 2015). 

 

SIMPULAN 

Ada beberapa bukti keefektivitasan 

dari penggunaan ekstrak Calendula 

officinalis untuk manajemen 

penyembuhan luka di kulit. Data 

yang disajikan dalam ulasan ini 

mendukung studi lanjutan tentang 

penggunaan salep yang mengandung 

ekstrak Calendula officinalis selama 

penyembuhan luka. Calendula 

officinalis dapat mencegah 

komplikasi luka karena mengandung 

metabolit sekunder, yang dapat 

mendukung penyembuhan luka. 

Karena terbatasnya jumlah uji klinis 

dan perbedaan metodologisnya, ada 

kebutuhan untuk uji coba kontrol 

acak prospektif besar yang dirancang 

dengan baik dengan ukuran hasil 

yang divalidasi dan konsisten untuk 

menetapkan efektifitas khasiat 

ekstrak Calendula officinalis pada 

penyembuhan luka. 
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