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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Malaria merupakan salah satu penyakit infeksi yang 

memberikan kontribusi besar pada penyakit global yang disebabkan oleh 

Plasmodium sp. CXCL13 memiliki peran untuk merekrut Th2 dan Treg untuk 

memproduksi IL-10, yang imunoprotektif terhadap eksperimental malaria serebral 

(EMS). Ekstrak A.muricata yang sudah diteliti pada EMS secara in vitro 

menunjukkan bahwa ekstrak ini memiliki aktivitas anti-plasmodial. Penelitian ini 

bertujuan untuk membuktikan bahwa pemberian kombinasi ekstrak air daun 

A.muricata (ADAM) dan artemisinin based-chombination therapy (ACT) 

mempengaruhi produksi CXCL13 limpa mencit Swiss yang diinokulasi 

Plasmodium berghei ANKA (PbA). 

 

Metode: Penelitian ini adalah eksperimental laboratorik dengan rancangan Post 

Test Only Randomized Control Group Design, menggunakan mencit Swiss 

sebanyak 24 ekor yang dibagi menjadi 4 kelompok yang semuanya diinjeksi PbA. 

Kelompok K tanpa perlakuan. Kelompok T1 diberi ADAM 4,68 mg/hari untuk 

pencegahan dan 9,36 mg/hari untuk pengobatan, kelompok T2 diberi ACT 0,819 

mg/hari dan kelompok T3 diberi kombinasi perlakuan ADAM 4,68 mg/hari untuk 

pencegahan, 9,36 mg/hari untuk pengobatan dan ACT 0,819 mg/hari. Uji statistik 

menggunakan One Way ANOVA diikuti Post Hoc Test Bonferoni. 

 

Hasil: Terdapat perbedaan yang signifikan pada semua kelompok (p < 0,001). 

Kelompok T3 menunjukkan kadar CXCL13 secara signifikan lebih tinggi dari 

kelompok K (p = 0,001), kelompok T1 (p = 0,006), maupun kelompok T2 (p = 

0,002). Kelompok T1 menunjukkan kadar CXCL13 lebih tinggi namun tidak 

signifikan dari kelompok T2 (p = 1,000).  

 

Simpulan: Pemberian kombinasi ADAM dan ACT secara bermakna dapat 

mempengaruhi kadar CXCL13 limpa pada mencit Swiss yang diinokulasi PbA. 

 

Kata kunci: Annona Muricata, P. Berghei ANKA, CXCL13 
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ABSTRACT 

 

BACKGROUND: Malaria is an infectious disease that contributes greatly to 

global diseases caused by Plasmodium sp. CXCL13 has a role to recruit Th2 and 

Treg to produce IL-10, which is immunoprotective of EMS. The extract 

A.muricata which has been studied at EMS in vitro shown antiplasmodial activity. 

The objective of this study is to prove that the combination of Water leaf-extract-

Annona muricata (ADAM) and artemisinin-based combination therapy (ACT) 

effects production of CXCL13 in the spleen of Swiss mice inoculated with 

Plasmodium berghei ANKA (PbA). 

 

METHOD: This study was a laboratory experimental design with Post Test Only 

Randomized Control Group Design, using 24 Swiss mice which were divided into 

4 groups which were inoculated with PbA. K group without treatment. T1 group 

was given ADAM 4,68 mg/day for prevention and 9,36 mg/day for treatment, T2 

group was given ACT 0,819 mg/day, T3 group was given ADAM 4,68 mg/day for 

prevention and 9,36 mg/day for treatment and ACT 0,819 mg/day. Statistical tests 

used in the research was One Way ANOVA followed by Post Hoc Bonferroni Test. 

 

RESULT: A significant difference was found among the studied group (p < 

0.001). T3 group showed CXCL13 levels were significantly higher than K group 

(p = 0.001), T1 group (p = 0.006), and T2 group (p = 0.002). T1 group showed 

CXCL13 levels were not significantly higher than the T2 group (p = 1,000). 

 

CONCLUSION: The combination of A.muricata and ACT can significantly 

effect the spleen CXCL13 levels in PbA inoculated Swiss mice. 

 

Keywords: Annona Muricata, P. Berghei ANKA, CXCL13 
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