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ABSTRAK 

 Kunyit  (Curcuma longa) banyak dibudidayakan di India dan negara tetangganya serta 

digunakan di lingkungan rumah tangga di India sebagai bumbu. Kunyit juga digunakan dan bermanfaat 

sebagai obat konvensional untuk menyembuhkan berbagai penyakit. Peneliti dari seluruh dunia telah 

melakukan banyak percobaan untuk menemukan manfaat terapeutik dan berbagai ekstrak dari kunyit. 

Dalam artikel ini, pembahasan mengenai kunyit  difokuskan (Curcuma longa) pada komposisi kimia 

dan nilai medis terutama pada aktivitas fakmakologi yang dimiliki seperti antimikroba, antiinflamasi, 

antidiabetes, antikanker, antivirus, antialergi, antidematofitik, anti drug resistant serta penggunaan 

kunyit (Curcuma longa) sebagai pengobatan ortodoks dan aplikasi tradisional. 

Keyword :Kunyit, Curcuma longa, anti drug resistant .   

PENDAHULUAN 

 Tumbuhan dan produk tumbuhan telah 

digunakan oleh manusia untuk menyembuhkan 

berbagai penyakit sejak zaman dahulu. Salah 

satu tumbuhan dan produk tumbuhan yang 

digunakan dalam pengobatan adalah kunyit 

(Curcuma longa) dari keluarga Zingiberaceae 

yang digunakan sebagai obat dalam berbagai 

formulasi kondisi medis. Kunyit (Curcuma 

longa) merupakan tumbuhan herbal yang 

tumbuh dengan ketinggian mencapai 60 cm 

hingga 90 cm. Kunyit memiliki daun yang 

sangat besar dan berjumbai hingga 1,2 m atau 

lebih termasuk tangkai daun yang menyerupai 

bilah, lonjong, dan meruncing ke pangkal 

(Ansari et al, 2020). Kunyit dibudidayakan 

biasanya pada suhu 200C sampai 300C di daerah 

tropis di Asia Tenggara terutama di India 

(Punjab, Bihar, Tamil Nadu) dan Cina (Chopra 

et al, 1956; Bentley et al, 2009). Kunyit 

dianggap sebagai salah satu sumber daya 

dengan prospek ekspor besar-besaran sebagai 

obat, kosmetik, dan pewarna makanan (Das, 

2016). Kunyit memiliki bunga berwarna kuning 

dengan panjang sekitar 10 cm hingga 15 cm dan 

biasanya muncul dari akhir musim semi hingga 

pertengahan musim gugur (Evans et al, 2002; 

Kumar et al, 2013). Tumbuhan kunyit tidak 

memiliki buah dan rimpangnya berbentuk bulat 

telur serta menyerupai umbi yang dikenal 

sebagai kunyit dengan ukuran panjang sekitar 

2,5 cm hingga 7 cm. Diameter rimpang kunyit 

sekitar 2,5 cm dengan tonjolan yang bercabang 

seperti jari. Warna rimpang kunyit coklat 

kekuning kuningan dengan jingga kusam dari 

bagian dalam yang terlihat kuning cerah 

(Kabiruddin, 2017) seperti Gambar 1.  

  

 
Gambar 1 A. Tumbuhan kunyit, B. Rimpang 

Kunyit 

(Ar-Roisyi, 2019) 

 

 Manfaat kunyit dapat dikaitkan adanya 

kandungan kurkuminoid pada kunyit. 

Kurkuminoid terdiri dari kurkumin, 

demethoxycurcumin (DMC), dan 

bisdemethoxycurcumin (BDMC). Penggunaan 

tradisional kunyit sudah ada sejak 4000 tahun 

ke budaya Veda di India, digunakan juga 

sebagai bumbu dapur, dan mengobati penyakit 

dengan meningkatkan fungsi pencernaan dan 

usus, menghilangkan gas dan cacingan, 

meredakan pembengkakan, memperkuat hati, 

penggunaan untuk kaki keseleo, luka bakar, 



226 
 

asma, dan kondisi yang lemah (Ansari et al, 

2020). Oleh karena itu, pembahasan berfokus 

pada komposisi kimia, nutrisi, dan aktivitas 

fakmakologi, dan beberapa aplikasi  fungsional 

kunyit. 

 

KOMPOSISI KIMIA KUNYIT 

 Kunyit (Curcuma longa) merupakan 

sumber yang kaya akan karbohidrat sebesar 

64,9 kcal dan serat sebesar 21 kcal. Kunyit juga 

mengandung protein sebesar 7,83 kcal , energi 

sebesar 354 kcal dan lemak sebesar 9,88 kcal, 

tetapi tidak ada kandungan kolesterol di 

dalamnya. Selain itu, kunyit (Curcuma longa) 

juga mengandung berbagai macam vitamin 

seperti pyridoxine sebesar 1,8 kcal, folates 

sebesar 39 kcal, niacin sebesar 5,14 kcal, 

riboflavin sebesar 0,233 kcal, vitamin C sebesar 

25,9 kcal, vitamin E sebesar 3,10 kcal, vitamin 

K sebesar 13,4 kcal, dan tidak memiliki 

kandungan vitamin A. Kunyit (Curcuma longa) 

mengandung dua elektrolit yaitu kalium sebesar 

2525 kcal dan sodium sebesar 38 kcal. 

Kemudian, kunyit memiliki berbagai 

kandungan mineral seperti mangan sebesar 7,83 

kcal, kalsium sebesar 183 kcal, tembaga sebesar 

603 kcal, besi sebesar 41,42 kcal, magnesium 

sebesar 193 kcal, fosfor sebesar 268 kcal, dan 

seng sebesar 4,35 kcal (Pradeep et al, 1993).  

 Kunyit (Curcuma longa) mengandung 

sekitar 5% bahan pewarna diaril heptanoid yang 

dikenal sebagai kurkuminoid yang utamanya 

adalah kurkumin (diferuloyl metana) bersama 

dengan sejumlah kecil dicafieoylmethane dan 

cafleoylferuloylmethane. Kunyit (Curcuma 

longa) mengandung minyak esensial sekitar 5% 

yang terdiri dari seskuiterpen (zingiberene 

25%), alkohol seskuiterpin, keton, dan 

monoterpen. Rimpang kunyit juga mengandung 

arabinosa bebas sekitar 1%, fruktosa (12%),dan 

glukosa (2%) (Ahmad et al, 2010).  

 

AKTIVITAS FARMAKOLOGI KUNYIT 

 Secara umum,kunyit (Curcuma longa) 

mengandung sumber senyawa kimia yang 

sangat baik dan kehadiran senyawa ini dapat 

menjadi potensi aktivitas fakmakologi yang ada 

pada kunyit (Curcuma longa) dengan 

penjelasan sebagai berikut: 

1. Aktivitas Antimikroba 

 Kunyit (Curcuma longa) memiliki 

aktivitas antimikroba alternatif terhadap infeksi 

bakteri yang fatal (84). Pemanfaatan minyak 

esensial daun kunyit secara signifikan 

menghambat produksi alfatoksin B1 dan G1. Di 

dalam kunyit terdapat senyawa kurkumin yang 

sangat aktif dan melakukan aktivitas 

antimikroba dengan menghancurkan dinding 

sel dan menyebabkan kematian pada sel bakteri 

(Basniwal et al, 2011). Aktivitas antibakteri 

kunyit dari senyawa kurkumin terhadap 

Acinetobacter baumannii yang resisten 

terhadap berbagai obat secara nyata menignkat 

dengan adanya epigallocatechin gallate 

(EGCG). Kombinasi EGCG dan senyawa 

kurkumin dapat digunakan dalam pengobatan 

untuk menghindari atau mengendalikan infeksi 

Acinetobacter baumannii (Betts, 2014).  

 Selain itu, obat kumur dari kunyit 

(Curcuma longa) berhasil digunakan sebagai 

metode tambahan untuk tindakan pengelolaan 

plak mekanis, pencegahan gingivitis. Obat 

kumur dari kunyit (Curcuma longa) 

menghasilkan pengurangan jumlah mikroba 

total yang signifikan. Kunyit (Curcuma longa) 

mampu menghambat pertumbuhan Bacillus 

subtilis dan Escherichia coli dengan menahan 

perakitan filamen mutan sensitif suhu (FtsZ) 

protein sitokeletal melalui penekanan 

polimerisasi FtsZ (Kaur, 2011). Selain itu, 

senyawa kurkumin juga bergantung pada dosis 

untuk mengurangi infektivitas dan proliferasi 

sel. Senyawa ini akan menekan sitotoksisitas 

Vibrio vulnificus ke sel HeLa dengan 

menghambat pertumbuhan V. vulnificus. 

Senyawa kurkumin menekan baik ahesi bakteri 

maupun toksin RTX yang mengikat sel inang. 

Senyawa kurkumin juga menghambat 

pembulatan sel inang dan agregasi aktin. Selain 

itu, mengurangi V. vulnificus yang diinduksi 

NF-kB translokasi dalam sel HeLa (Na et al, 

2011).  

2. Ativitas Antiinflamasi 

 Kunyit (Curcuma longa) memiliki 

aktivitas antiinflamasi yang signifikan melalui 

Wnt atau β-katenin,  faktor nuklir kappa B (NF-

kB) dengan menghalangi respon primer 

diferensiasi myleoid 88 dan sinyal reseptor 4 

atau NF-kB (Zhang, 2019), menurunkan 

regulasi mRNA dari NF-kB p65 (Suresh et al, 
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2018), dan jalur protein kinase yang diaktifkan 

mitogen serta peran modulasi epigenetik dan 

regulasi redoks (Li et al, 2019). Penelitian 

terbaru lainnya menunjukkan bahwa efek 

penghambatan kurkumin pada domain 

NACHT, LRR, dan PYD yang mengandung 

protein 3 aktivasi inflammasome (Yin, 2018). 

Selanjutnya, transuder sinyal dan aktivator 

peroksisom proliferator teraktivasi reseptor c 

(PPARc) dan transkipsi 3 dimodulasi oleh 

adanya kunyit (Tabrizi et al, 2019).  Sebuah 

studi baru menjelaskan aktivitas 

antiinflamasinya melalui represi fosforilasi dari 

IkB kinase dan c-Jun N-terminal kinase 

(Sadeghi et al, 2018).  

 Beberapa ilmuwan lain menjelaskan 

bahwa obstruksi dalam aktivasi sel T yang 

diinduksi mobilisasi Ca2+ (IC50=12,5 µM) 

adalah mekanisme lain yang menjelaskan 

kemampuan antiinflamasi dari senyawa 

kurkumin kunyit. Mekanisme yang sama 

mencegah aktivasi sel T teraktivasi (NFAT) dan 

sitokin yang diatur NFAT. Selain itu, kurkumin 

dapat bersinergi dengan CsA untuk 

meningkatkan aksi imunosupresif. Ca2+ juga 

merupakan pembawa pesan penting untuk jalur 

pensinyalan NF-kB yang diinduksi TCR dan 

menyediakan mekanisme lain dimana senyawa 

kurkumin kunyit menekan aktivasi NF-kB 

(Kliem et al, 2012). Kunyit jug memiliki 

aktivitas antiinflamasi pada epitel usus untuk 

mencegah penyakit radang usus (Governa, 

2018). Kunyit secara signifikan menurunkan 

tingkat protein reaktif C sensitivitas tinggi 

dalam sejumlah uji klinis (Saraf-Bank et al, 

2019; Samadian et al, 2017).  

3. Aktivitas Antidiabetes 

 Kombinasi kunyit (Curcuma longa) 

dengan amla dan madu terbukti membantu 

dalam menyembuhkan diabetes (Faizal et al, 

2009). Konsumsi kunyit (Curcuma longa) 

menunjukkan bahwa ada peningkatan kadar 

insulin dalam darah, tetapi tidak mempengaruhi 

kadar glukosa darah dan menunjukkan kunyit 

memiliki aktivitas antidiabetes karena telah 

menginduksi sekresi insulin (Wickenberg et al, 

2010). Kurkuminoid yang ada dalam kunyit 

mencegah lipid peroksidasi dengan 

mempertahankan enzim penting yang 

dibutuhkan untuk itu (Faizal et al, 2009). Bubuk 

kunyit juga dapat digunakan sebagai agen 

antidiabetes yang efektif telah dibuktikan 

dalam sebuah penelitian ilmiah (Rai et al, 

2010). Ekstrak aseton dari kunyit juga 

menurunkan kadar glukosa darah (Ponnusamy 

et al, 2011). 

4. Aktivitas Antikanker  

 Mutagenesis, onkogen, regulasi siklus 

sel, apoptosis, tumorigenesis, dan metastasis 

adalah berbagai cara dimana bahan utama 

kunyit vig curcumin menunjukkan aktivitas 

antikankernya. Selain itu, senyawa kurkumin 

pada kunyit juga menekan sejumlah besar 

reseptor faktor pertumbuhan dan molekul lain 

yang terlibat dalam pertumbuhan tumor 

(Wilken, 2011). Senyawa kurkumin 

menanamkan aktivitas antikanker dengan 

mengubah siklus sel tumor (Sa, 2008). 

Kurkumin juga bagus untuk kemoterapi kanker 

dan dapat ditoleransi dengan baik oleh manusia 

serta dapat digunakan untuk kanker paru-paru 

(Ye et al, 2012).  

5. Aktivitas Antivirus 

 Senyawa kurkumin pada kunyit 

merupakan bahan utama yang memiliki 

aktivitas antivirus yang luas (Moghadamtousi 

et al, 2014). Beberapa penelitian dilakukan 

tentang mekanisme yang berbeda terhadap 

virus HIV. Senyawa kurkumin pada kunyit 

mampu dan telah terbukti menghambat 

integrase HIV-1 (Clercq, 2000). Selain itu, 

polifenol dan analognya menghambat infeksi 

dan replika gen virus protase HIV dan kinase 

terkait HIV. Senyawa kurkumin memiliki efek 

sinergis dengan obat biomedis. 

6. Aktivitas Antialergi 

 Senyawa kurkumin pada kunyit dapat 

mengurangi dan menekan pelepasan histamin 

dan menderegulasi sel mast di perut tikus. 

Senyawa penghambat kurkumin 48/80 

menginduksi anafilaksis sistemik in vitro dan 

imunoglobulin E (IgE) anti DNP yang 

dimediasi respon anafilaktoid kutaneous pasif 

in vivo. Senyawa kurkumin pada kunyit 

terbukti memiliki aktivitas antialergi yang 

bergantung pada sel mastnya (Bhatt et al, 

2021).  

7. Aktivitas Antidematofitik 

 Senyawa kurkumin memiliki 

kemampuan melindungi kulit manusia dari 

sinar UV yang berbahaya berdasarkan sifat 

antimutagen, antioksidan, penangkal radikal 
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bebas, antiinflamasi, dan antikarsinogenik. 

Selain itu, daun kunyit telah menunjukkan 

aktivitas antijamur yang menjanjikan terhadap 

jamur yang ditemukan di kulit manusia (Binic 

et al, 2013).  

8. Aktivitas Anti Drug Resistant 

 Senyawa kurkumin dari kunyit 

merupakan pencegah resistensi obat yang 

manjur. Kurkumin menunjukkan kemampuan 

baru untuk mencegah regulasi P-glikoprotein 

dan mRNA nya yang diinduksi oleh adriamycin 

(ADM). Kapasitas pencegahan juga secara 

fungsional terkait dengan peningkatan 

akumulasi obat intraseluler dan peningkatan 

sitotoksisitas ADM secara paralel (Xu et al, 

2011).  

KESIMPULAN 

 Kunyit (Curcuma longa) merupakan 

sumber tumbuhan obat yang memiliki manfaat 

yang besar dalam pengobatan tradisional. 

Kunyit juga memiliki biaya yang lebih rendah 

dibandingkan mengkonsumsi obat lain. Kunyit 

(Curcuma longa) dianggap sebagai tumbuhan 

obat yang penting karena komposisi kimia, 

nutrisi, dan aktivitas farmakologi seperti 

antimikroba, antiinflamasi, antidiabetes, 

antikanker, antivirus, antialergi, 

antidematofitik, dan anti drug ressistant  yang 

bermanfaat dalam dunia kesehatan. Aktivitas 

farmakologi dalam kesehatan dapat 

meningkatkan pemulihan dan kinerja pada 

manusia dengan pemberian dosis yang tepat. 

Secara keseluruhan, konsumsi dan pemanfaatan 

kunyit (Curcuma longa) harus didukung lebih 

lanjut. 
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