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Abstrak 

Luka atau vulnus adalah terputusnya kontinuitas jaringan, dimana secara spesifik terdapat substansi jaringan yang rusak 
atau hilang. Banyak faktor yang mempengaruhi penyembuhan luka pada tubuh, yaitu invasi bakteri, kekurangan berbagai 
zat gizi seperti protein, vitamin A, vitamin B, dan vitamin C .Tubuh dapat melakukan penyembuhan luka secara alamiah, 
tetapi seringkali dilakukan pemberian obat-obatan untuk mempercepat proses dan menyempurnakan penyembuhannya, 
dikarenakan, dalam penggunaan obat-obat sintetik menimbulkan beberpa kerugian. Tidak jarang masyarakat menggunakan 
lendir bekicot sebagai pengobatan tradisional dalam penyembuhan luka. Lendir bekicot(Achatina fulica) mengandung 
protein yang memiliki manfaatsebagai antibakteri dan meningkatkan proliferasi sel fibroblast sehingga mempercepat 
terjadinya penyembuhan luka.Selain itu, lendir bekicot mengandung acharan sulfat yang berfungsi membantu proses 
pembekuan darah dan proliferasiselfibroblastsehingga mempercepat penyembuhan luka. Lendir bekicot juga 
mengandungzat beta aglutinin yang berfungsi sebagai antibodi yang dapat melawan bakteri yang mengkontaminasi 
luka.Sehingga, penggunaan lendir bekicot sangat bermanfaat dalam penyembuhan luka dan dapat menjadi alternatif dalam 
penyembuhan luka. 

 
Kata kunci:Achatina fulica, antibakteri, fibroblas, vulnus 

 

The Effectivity of Giving The Snail’s (Achatina fulica) Slime Topically onThe 
Wound 

 
Abstract 

Injury or vulnus is the destruction of the unity or network components, which are specifically found a substance that is 
damaged or missing tissue. Many factors affect the healing of wounds on the body,there are invasion of bacteria, lack of 
nutrients such as protein, vitamin A, vitamin B, and vitamin C.The body can do naturally wound healing, but often do the 
provision of drugs to speed up and enhance the process of healing. Because, in the use of synthetic drugs may cause some 
disadvantages, it is common people using snail slime as a traditional medicine in wound healing. Snail slime contains a 
protein that has merit as an antibacterial and increases cell proliferation of fibroblasts thereby accelerating the healing of 
wounds. Beside it, snail slime contains acharan sulfat, That helps the blood clotting process and the proliferation of 
fibroblast cell so it can be accelerates healing wounds. Snail slime also contains beta aglutinin, that has function become 
antibody. It can againts bacterials that infection the wound.Thus, the use of snail slime is very useful in healing wounds. 
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Pendahuluan 
Luka merupakan suatu keadaan 

terputusnya kontinuitasjaringantubuhyang 
dapatmenyebabkanterganggunyafungsitubuh 
sehinggadapatmenggangguaktivitassehari-
hari.1 Jaringan kulit yang mengalami kerusakan 
akibat trauma akan terjadi proses 
penyembuhan luka yang dibagi dalam empat 
fase yaitu homeostasis, inflamasi, proliferasi 
atau granulasi, dan fase remodeling. 2 

Banyak faktor yang mempengaruhi 
penyembuhan luka. Infeksi bakteri adalah salah 
satu faktor utama yang mempengaruhi 
penyembuhan luka. Invasi bakteri langsung ke 
luka menghasilkan peradangan dan eksudasi 

cairan yang mengganggu penyembuhan. Selain 
itu, racun bakteri menyebabkan kerusakan 
jaringan dan penundaan fibroplasia serta 
sintesis kolagen.3 Kekurangan berbagai zat gizi 
terutama protein, vitamin A, B dan C juga 
menunda penyembuhan luka.4 Protein sangat 
penting untuk perbaikian didalam tubuh 
melalui reaksi asam amino sebagai 
penyusunnya. Membangun dan memperbaiki 
kerusakan dalam tubuh memerlukan jumlah 
kalori yang cukup dan protein untuk bahan 
bakarnya, seperti kulit dan jaringan di 
bawahnya yang terbuat dari protein.5 

Tubuh dapat melakukan penyembuhan 
luka secara alamiah, tetapi seringkali dilakukan 
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pemberian obat-obatan untuk mempercepat 
proses dan menyempurnakan 
penyembuhannya. Obat yang digunakan 
seperti dosis tinggi kortikosteroid juga sering 
digunakan Kombinasi obat kortikosteroid dan 
antihistamin digunakan untuk mempercepat 
penyembuhan luka.6, 7 

Obat-obatan kimia yang untuk 
penyembuhan luka relatif mahal dan memiliki 
efek samping. Hal tersebut membuat banyak 
orang beralih untuk memilih obat-obat yang 
alami. Saat ini kecenderungan masyarakat 
untuk menggunakan pengobatan tradisonal 
semakin tinggi, sehingga pemanfaatan bahan-
bahan alamiah cenderung meningkat, 
termasuk beberapa jenis tumbuhandan hewan 
yang digunakan sebagaiobat-obatan 
tradisional. Salah satunya  dengan 
menggunakan  lendir bekicot (Achatinafulica).8 

 
Isi 

Luka merupakan suatu keadaan 
terputusnya kontinuitasjaringantubuhyang 
dapatmenyebabkanterganggunyafungsitubuh 
sehinggadapatmenggangguaktivitassehari-
hari.1Lukasering 
digambarkanberdasarkanbagaimanacara 
mendapatkanlukaitudan menunjukkan derajat 
luka.  

Luka berdasarkan tingkat kontaminasi, 
yaitu sebagai berikut.1,9 

1. Lukabersih 
Lukayang tidak 
terinfeksidimanatidakterjadi proses 
inflamasi dan infeksi. 

2. luka bersihterkontaminasi 
Luka dalam 
kondisiterkontrol,kontaminasitidakselalu 
terjadi 

3. lukaterkontaminasi 
lukaterbuka dapat 
terjadiakibatkecelakaandanoperasidengan
kerusakanbesar dengan teknikaseptikatau 
kontaminasidarisalurancerna. 

4. luka kotoratauinfeksi. 
terdapatnya mikroorganismepadaluka. 

Luka berdasarkan kedalamandan 
luasnyaluka, yaitu:1,9 

1. stadiumI(lukasuperfisial) 
2. stadiumII 

(hilangnyalapisankulitpadalapisan 
epidermis dan bagian atas dari dermis) 

3. stadiumIII 
(hilangnyakulitkeseluruhanmeliputi 

kerusakanataunekrosisjaringansubkutanya
ng dapatmeluassampaibawahtetapi tidak 
melewati jaringanyang mendasarinya) 

4. stadiumIV (luka 
mencapailapisanotot,tendondan 
tulangdengan 
adanyadestruksi/kerusakanyangluas) 

Berdasarkan integritas kulit dibedakan 
menjadi :1,9 

1. Luka terbuka 
yaitu lukayang melibatkanrobekan pada 
strukturkulit atau membran mukosa.  

2. Luka tertutup 
yaituluka yang tidakdisertai robekan pada 
kulit atau robekan pada organ dalam 
selain kulit.  

3. Lukaakut 
yaitulukayang 
mengalamiprosespenyembuhansecara 
normal, yang terjadiakibat proses 
perbaikan integritas anatomis dan fungsi 
secara terus menerus.  

4. Lukakronis 
yaitulukayangmengalamikegagalanprosesp
enyembuhan integritasanatomisdan 
fungsisecara 
normal,halinidapatdisebabkan oleh faktor 
eksogen dan endogen.  

Mekanisme terjadinya luka terbagi 
menjadi enam yaitu sebagai berikut.2 
1. Lukainsisi(Incisedwounds) 

Luka yang 
terjadikarenateririsolehinstrumenyangtaj
am.Misal yang 
terjadiakibatpembedahan.Lukabersih(ase
ptik)biasanyatertutupolehsutura seterah 
seluruh pembuluh darahyanglukadiikat 
(Ligasi) 

2. Lukamemar(ContusionWound) 
Luka yang terjadi akibatbenturan oleh 
suatutekanan dan dikarakteristikkan 
olehcederapadajaringan 
lunak,perdarahan dan bengkak. 

3. Lukalecet(AbradedWound) 
Luka yang 
terjadiakibatkulitbergesekandenganbend
alainyang biasanyadengan 
bendayangtidak tajam. 

4. Lukatusuk(PuncturedWound) 
Luka yang 
terjadiakibatadanyabenda,sepertipelurua
taupisau yangmasuk kedalam kulit 
dengan diameteryang kecil. 

5. Lukagores(LaceratedWound) 
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Luka yang 
terjadiakibatbendayangtajamsepertiolehk
acaatau oleh kawat. 

6. Lukatembus(PenetratingWound) 
yaitulukayangmenembusorgantubuhbias
anya padabagianawallukamasuk 
diameternyakeciltetapi  padabagian 
ujungbiasanya lukanyaakan melebar.2 

Fasepenyembuhanluka terdiri dalam 
tiga fase, yaitu :10 

1. Fase Inflamasi 
Berlangsung ejakl terjadinya luka sampai 
kira-kira hari kelima. Pembuluh darah 
yang terputus pada luka akan 
menyebabkan perdarahan, dan tubuh 
berusaha menghentikannya dengan 
vasokontriksi, retraksi, dan rekasi 
homeostasis. Setelah proses homeostsis 
maka terjdi proses koagulasi dan juga 
fagositosis. 

2. Fase proliferasi 
Berlangsung dari fase akhir minggu 
ketiga. Pada fase ini terjadi pembentukan 
serat kolagen yang kemudia di hancurkan 
kembali untuk menyesuaikan dengan 
tegangam pada luka yang cenderung 
mengerut. Luka dipenuhi oleh sel radang, 
fibroblas, dan kolagen, dan pembentukan 
pembuluh darah baru (angiogenesis). 

3. Fase remodelling 
Terjadi proses pematangan yang terdiri 
atas penyerepan kembali jaringan yang 
berlebih, pengerutan yang sesuai dengan 
gaya gravitasi, dan akhirnya perupaan 
ulang jaringan yang baru. Fase ini terjadi 
berbulan-bulan. 

Tubuhyang 
sehatmempunyaikemampuanalamiuntukmelin
dungidan memulihkan 
dirinya.Peningkatanaliran darah ke daerahyang 
rusak,membersihkansel dan bendaasing dan 
perkembangan awal seluler bagian dari proses 
penyembuhan. Proses penyembuhan 
terjadisecara normaltanpa bantuan, walaupun 
beberapa bahan perawatan dapatmembantu 
untukmendukung prosespenyembuhan. Salah 
satunya dengan pemberian obat-obatan untuk 
mempercepat proses penyembuhan luka yang 
saat ini dirasakan saat mahal. Selain itu,adanya 
resistensi antibiotika pada bakteri dan efek 
samping yang berat pada beberapa obat-
obatan sintesis menjadi alasan tersendiri untuk 
mengalihkan perhatian pada terapi alternatif.8 

Indonesia dikenal sebagai salah satu 
negara yang memiliki keanekaragaman hayati 
terbesar di dunia, dengan julukan mega 
diversity. Keanekaragaman hayati ini dapat 
dilihat dari berbagai macam tumbuhan dan 
hewan yang secara tradisional digunakan untuk 
menyembuhkan berbagai macam penyakit, 
salah satunya adalah penggunaan topikal lendir 
bekicot (Achatina fulica) pada luka eksternal.8 

Bekicot termasuk golongan hewan lunak 
(mollusca) yang termasuk dalam kelas 
gastropoda. Badannya lunak dan dilindungi 
oleh cangkang yang keras. Jenis hewan ini 
tersebar di daerah pesisir, air tawar, hutan, 
daratan yang lembab, basah, dan 
diperkotaan.11 

Taksonomi bekicot adalah sebagai 
berikut.11 

Filum  : Mollusca 
Kelas  : Gastropoda 
Ordo  : Stylommatophora 
Famili  : Achatinidae 
Genus  : Achatina 
Subgenus : Lissachatina 
Spesies  : Achatina fulica 

Bekicot berasal dari pesisir timur Afrika. 
Spesies yang banyak tersebar di Asia dan 
Afrika, khususnya Indonesia adalah Achatina 
fulica. Bekicot dapat hidup di daerah pertanian, 
wilayah pesisir dan lahan basah, hutan alami, 
semak belukar, dan daerah perkotaan. Bekicot 
dapat hidup secara liar di hutan maupun di 
perkebunan budidaya.12 

Lendirbekicot memiliki Proteinachasin 
yang merupakan proteinyangmempunyai 
fungsibiologikpenting, selaindimaksudkan 
untukmencegah terjadinya penguapan, 
membantu pergerakan secarahalus,juga 
diperlukanuntukmelindungitubuhdariluka-luka 
mekanis.Meskipun bekicot memiliki tubuh 
yangsangatrapuhdankondisijaringankulitnya 
sangat basah,binatang inimempunyai 
resistensiterhadapmikroorganisme.Faktorantib
akteriachasininidapatbekerjadengancaramenye
rang atau menghambat pembentukanbagian 
yang 
umumdaristrainbakteriseperti,lapisanpeptidogl
ikandanmembransitoplasma. 
Lapisanpeptidoglikan 
adalahkomponenpembentuk dinding 
sel,dimana padabakteri dinding 
selinidiperlukan 
cukupkuatuntukmenahantekananosmosedarilu
ar.12 
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Studigenmengatakanbahwaterdapat 
duacarasintesapeptidoglikan 
dalampertumbuhan sel,yaituelongasi 
danseptasi. Elongasi dan septasi 
dikatakanmembutuhkanpenicilinbinding 
protein(PBPs),yaitusuatutranspeptidaseyangbe
rperan dalam katalisatorfase akhir dari 
biosintesa 
peptidoglikan.Aktivitasantibakteriinijugamenga
kibatkanterjadinya pemanjangan 
(elongation)pada tubuh Escherichiacoli tiga 
sampaitujuhkalidibandingkan dengan ukuran 
normal, sertamencegah 
terbentuknyaseptumpemisah. 
Akibatyangterjadiwalaupunbanyaknukleus 
yangdihasilkanpadaprosesreplikasisel,selakan 
tetapgagaluntukmemisahkarenaseptumtidakte
rbentuk Sasaran achasinpadaStaphylococcus 
aureus , adalahmembransitoplasmanya,yaitu 
dengan cara 
menyerangmembransitoplasmadanmengakibat
kan 
dindingselterkelupasdantenggelamkedalamsito
plasma.12 

Isolasi dan karakterisasi protein sebagai 
peptida antimikroba yang mempunyai 
kemampuan antibakteri yang cukup tinggi, 
terutama ikatannya terhadap protein 
membran bakteri. Protein ini juga mempunyai 
derajat kemurnian yang cukup tinggi dan lebih 
aktif, sehingga dengan melakukan isolasi dan 
purifikasi protein achasin lendir bekicot 
(Achatina Fullica) Ferrusac isolat lokal akan 
didapatkan bahandasaryangdapatmematikan 
pertumbuhanbakteri .12 

Berdasarkanpenelitian menunjukkan 
adanya efektivitas lendir bekicot terhadap 
peningkatan jumlahfibroblast. 
Lendirbekicotyang diberikan pada luka 
pencabutan gigi kelompok perlakuan lebih 
cepat merangsang proliferasi fibroblassehingga 
jumlah fibroblast pada daerah luka akan lebih 
banyak dan lukaakan cepat menutup.Lendir 
bekicot mengandung zat beta aglutinin 
(antibodi) di dalam plasma (serum),protein 
achasin, glikokonjugatdan acharansulfat.13 

Kandungandarilendir bekicot yang paling 
berpengaruh terhadap proliferasi 
fibroblastialah acharan Sulfat yang bermanfaat 
dalam mempercepat proses penyembuhan 
luka dengan membantu proses pembekuan 
darah dan 
proliferasiselfibroblast.13Acharansulfatsebagais
alah satu dariproteoglikan berfungsi sebagai 

pengikat dan reservoir (penyimpanan) bagi 
faktor pertumbuhan 
fibroblastdasar(bFGF)yangdisekresikan 
kedalam extracellular 
matrix(ECM).Extracellular 
matrixdapatmelepaskan bFGF yang akan 
merangsang rekrutmen sel radang, aktivasi 
fibroblast dan pembentukan pembuluh darah 
baru setiap cedera.14 Terdapat perbedaanyang 
bermakna pada pengaruh 
pemberianpovidoneiodine10% dengan 
kelompok tanpa perlakuan, dan lendir bekicot 
dengan povidone iodine10% terhadap jumlah 
fibroblastpada penyembuhan luka sayat.15 

 
Ringkasan 

Luka adalah terputusnya 
kontinuitaskulit, mukosa membran, dan tulang 
atauorgan tubuh lain. luka sering digambarkan 
berdasarkan luka berdasarkan tingkat 
kontaminasi dan kedalaman dan luasnya. 
Proses penyembuhan terjadisecara 
normaltanpa bantuan, walaupun beberapa 
bahan perawatan dapatmembantu 
untukmendukung prosespenyembuhan.Salah 
satunya dengan pemberian obat-obatan untuk 
mempercepat proses penyembuhan luka. 

Dikarenakan pemberian obat-obatan 
sintesis menimbulkan beberapa kerugian, 
membuat banyak orang beralih menggunakan 
obat-obatan yang alami dari alam seperti 
penggunaan lendir bekicot.Lendirbekicot 
memiliki ProteinAchasin yang merupakan 
faktor antibakteri 
bekerjadengancaramenyerang atau 
menghambat pembentukanbagian yang 
umumdaristrainbakteriseperti,lapisanpeptidogl
ikandanmembransitoplasma.Lendir bekicot 
juga memiliki efek dalam peningkatan 
jumlahfibroblast.selain itu, Acharan Sulfat 
adalah kandungan dari air liur bekicot yang 
bermanfaat dalam mempercepat proses 
penyembuhan luka dengan membantu proses 
pembekuan darah dan 
proliferasiselfibroblast.Lendir bekicot juga 
mengandung zat beta aglutinin yang berfungsi 
sebagai antibodi yang dapat melawan bakteri 
yng mengkontaminasi luka. 

Terdapat perbedaanyang bermakna 
pada pengaruh pemberianpovidoneiodine10% 
dengan kelompok tanpa perlakuan, dan lendir 
bekicot dengan povidone iodine10% terhadap 
jumlah fibroblastpada penyembuhan luka sayat 
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Simpulan 
Penggunaan lendir bekicot secara topikal 

terhadap luka dapat membantu proses 
penyembuhan luka. 
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