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Abstrak

Dewasa ini obesitas sudah menjadi penyakit umum yang sangat membutuhkan perhatian karena obesitas
merupakan penyakit multifactorial yang kompleks. Obesitas dapat menjadi faktor resiko penyakit diabetes
mellitus dan penyakit jantung koroner. Penyakit tersebut dapat ditangani salah satunya dengan antiobesitas
alami yaitu ekstrak ashitaba. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui pengaruh ekstrak ashitaba terhadap
kadar trigliserida tikus wistar yang diberikan diet tinggi lemak. Populasi dalam penelitian ini adalah tikus
wistar jantan berusia 2-3 bulan dengan berat badan 100-200 gram sebanyak 30 ekor. Hasil penelitian
menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan antar kelompok yang dibuktikan dengan nilai sig 0,608 (sig o <
0,05). Hasil penelitian dapat ditarik kesimpulan bahwa pemberian ekstrak ashitaba 150mg/kg BB, 300mg/kg
BB, dan 600mg/kg BB tidak berpengaruh terhadap kadar trigliserida tikus wistar yang diberikan diet tinggi
lemak. Pada penelitian selanjutnya disarankan membuat variasi, peningkatan, dan perbaikan dosis ekstrak
ashitaba serta pengembangan penelitian lanjutan dengan indikator yang berbeda seperti histopatologi hati
tikus untuk mengetahui efek lain dari senyawa aktif ashitaba.

Kata kunci: Diet Tinggi Lemak, Ekstrak Ashitaba, Trigliserida

PENDAHULUAN

Obesitas merupakan penyakit multifactorial dengan keadaan dimana lemak di jaringan adiposa
berada dalam jumlah berlebih. Obesitas dapat menyebabkan peningkatan lipid kolesterol,
trigliserida, dan LDL-kolesterol (Damanik et al., 2013). Menurut Riset Kesehatan Dasar kesehatan
(Riskesdas) 2018, prevalensi obesitas di kalangan orang dewasa Indonesia meningkat mendekati 2
kali lipat dari 19,1 persen pada 2007 menjadi 35,4 persen pada 2018 dan menurut World Health
Organization (WHO) obesitas dan overweight merupakan dua hal yang berbeda. Obesitas adalah
ketika BMI 230, sedangkan overweight adalah ketika BMI 225. Obesitas dibagi menjadi 2 yaitu
obesitas general yang kelebihan lemaknya tedapat pada lemak subkutan dan obesitas sentral yang
kelebihan lemaknya terdapat pada lemak visceral (Sofa, 2018).

Dalam menangani obesitas sudah banyak penelitian yang dilakukan dan dilaksanakan oleh para
peneliti, yakni melalui perubahan gaya hidup, diet, aktivitas fisik, dan obat — obatan untuk
menurunkan profil lemak, salah satunya trigliserida (Suryaningsih et al., 2022). Trigliserida atau
dengan nama lain trisilgliserol adalah bentuk penyimpanan lemak primer yang berada di dalam
jaringan adipose yang kemudian dipecah oleh enzim lipase menjadi asam lemak bebas dan gliserol.
Asam lemak bebas akan diangkut ke jaringan oleh serum albumin dan menghasilkan sumber bahan
bakar bagi tubuh (Watuseke et al., 2016).

Kandungan dalam trigliserida yaitu tiga asam lemak yang semuanya berhubungan dengan
gliserol tunggal. Total lipid dalam trigliserida adalah 98 persen dan sisanya terdiri atas fosfolipid dan
kolesterol (Putri & A, 2015). Kadar trigliserida normal menurut American Heart Association (AHA)
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yang ditetapkan pada tahun 2011 yaitu <100 mg/dl, kadar trigliserida batas tinggi mencakup 150 —
199 mg/dl, kadar trigliserida tinggi mencakup 200 — 499 mg/dl, dan kadar trigliserida sangat tinggi
yaitu >500 mg/dl (Muflihah, 2015). Kadar trigliserida dalam tubuh sangat berkaitan dengan usia dan
gaya hidup. Pria dan wanita berusia 40-50 tahun sangat rentan mengalami peningkatan kadar
trigliserida dan penyakit jantung (Rahmawati, 2014).

Penyebab lain kadar trigliserida tinggi atau yang dikenal dengan hipertrigliseridemia umumnya
disebabkan oleh asupan kalori tidak seimbang dengan kalori yang dibakar. Selain itu, asupan lemak
jenuh berlebih dan asupan karbohidrat sedikit dapat mengakibatkan hipertrigliseridemia terutama
pada penderita obesitas sentral (Farizal & Marlina, 2019).

Ashitaba (Angelica keskei) merupakan salah satu tanaman yang mengandung beberapa bahan
aktif yang diduga dapat menurunkan kadar kolesterol dalam darah. Ashitaba sendiri sudah sering
dimanfaatkan dalam bidang pengobatan. Morfologi ashitaba sekilas mirip dengan tanaman seledri
dengan ukuran yang lebih besar dan tinggi dibanding tanaman seledri. Banyak vitamin, mineral,
asam amino, maupun zat aktif penciri yang dapat ditemukan dalam kandungan tanaman ashitaba
sehingga tanaman ini sering disebut sebagai tanaman multifungsi (Sembiring & Manoi, 2015).

Pada tanaman ashitaba terdapat getah berwarna kuning yang mengandung chalcone. Chalcone
di dalam ashitaba dikenal sebagai Xanthoangelol, Xanthoangelol-E, dan 4-Hydrooxyderricin.
Senyawa tersebut memiliki manfaat dalam meningkatkan produksi eritrosit, meningkatkan daya
pikir dan konsentrasi, serta produksi hormon pertumbuhan (Sembiring & Manoi, 2015).

Sebelumnya ada beberapa penelitian mengenai ekstrak ashitaba, yakni oleh Adinata 2012
mengenai “Efek Ekstrak Daun Ashitaba (Angelica Keskei) terhadap Gambaran Histopatologi Ginjal
Mencit (Mus Musculus) Jantan,” oleh Karsitasari 2017 mengenai “Pengaruh Ekstrak Ashitaba
terhadap Fungsi Ginjal pada Mencit dengan Diet Tinggi Glukosa,” dan oleh Rochma 2022 mengenai
“Aktivitas Analgetik dan Antiinflamasi Fraksi Daun Ashitaba (Angelica Keskei (Mig.) Koidz) pada
Tikus Jantan Galur Wistar dan Keamanannya terhadap Lambung.”

Menurut hasil penelitian dan pengamatan tersebut menunjukan adanya pengaruh antara
pemberian daun ashitaba dan etanol pada metabolisme hewan coba seperti tikus wistar dan
mencit. Masih minimnya penelitian mengenai ekstrak tumbuhan ashitaba mendorong peneliti
untuk melakukan penelitian mengenai pengaruh ekstrak ashitaba terhadap kadar trigliserida pada
tikus wistar dengan diet tinggi lemak.

METODE

Penelitian tentang “Pengaruh Ekstrak Ashitaba Terhadap Kadar Trigliserida pada Tikus Wistar
dengan Diet Tinggi Lemak” termasuk penelitian eksperimental dengan rancangan Post Test Only
Control Group Design. Pengumpulan data akan dilakukan di akhir penelitian setelah diberikan
perlakuan untuk membandingkan hasil pada kelompok yang diberikan perlakuan dengan kelompok
yang tidak diberi perlakuan.

Populasi adalah tikus wistar sehat yang diberikan diet tinggi lemak. Populasi adalah tikus wistar
yang berusia 2-3 bulan dengan berat badan 100-200 gram (Primasari et al., 2019). Sampel penelitian
adalah 36 ekor tikus wistar sehat yang diberi diet tinggi lemak. Hasil penelitian yang diperoleh
kemudian di dianalisis dengan uji normalitas dan uji homogenitas menggunakan uji Ko/mogorov-
Smirnov dan uji Levene. Apabila pada kedua uji menunjukkan data normal dan homogen (p>0,05)
maka dilakukan uji statistik parametrik dengan One-Way ANOVA kemudian dilanjutkan dengan uji
Least Significant Difference dengan derajat kemaknaan p<0,05 (a = 5%). Namun apabila uji
normalitas dan homogenitas tidak terpenuhi maka memakai uji Kruskal-Wallis.

HASIL DAN PEMBAHASAN
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A. HASIL PENELITIAN
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Gambar 1. Grafik Rata-rata Trigliserida pada setiap Kelompok Tikus Wistar

Keterangan:

e K(-): kelompok tikus wistar jantan yang sehat.

o K(+): kelompok tikus wistar jantan yang diberikan diet tinggi lemak.

e P1: kelompok tikus wistar jantan yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashitaba
150mg/kg BB.

e P2: kelompok tikus wistar jantan yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashitaba
300mg/kg BB sebesar.

e P3: kelompok tikus wistar jantan yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashitaba
600mg/kg BB sebesar.

e P4: kelompok tikus wistar jantan yang diberikan diet tinggi lemak dan simvastatin.

Grafik 1 menunjukkan rata-rata kadar tigliserida kelompok K(-) sebesar 65.77, K(+) sebesar
64.97, P1 sebesar 78.87, P2 sebesar 61.96, P3 sebesar 59.36, dan P4 sebesar 75.22. Terlihat bahwa
rata-rata kadar trigliserida tertinggi yaitu kelompok P1 atau kelompok tikus wistar jantan yang
diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashitaba 150mg/kg BB yaitu sebesar 78.87, sedangkan rata-
rata trigliserida terendah terdapat pada kelompok P3 atau kelompok tikus wistar jantan yang
diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashitaba 600mg/kg BB yaitu sebesar 59.36. Sementara itu,
pemberian simvastatin pada kelompok P4 mendapatkan nilai stagnan yaitu di 75.22. Penurunan
kadar trigliserida berbanding terbalik dengan dosis ekstrak ashitaba, semakin tinggi dosis ekstrak
ashitaba semakin rendah kadar trigliserida. Terlihat bahwa kadar ekstrak ashitaba 600mg/kg BB
pada kelompok P3 memiliki nilai rata-rata trigliserida lelih kecil dibandingkan kadar ekstrak ashitaba
150mg/kg BB pada kelompok P1. Kadar ekstrak ashitaba 300mg/kg BB pada kelompok P2 memiliki
nilai rata-rata lebih tinggi dibandingkan kadar ekstrak ashitaba 600mg/kg BB pada kelompok P3.
Jadi dapat disimpulkan kadar ekstrak ashitaba paling efektif untuk penurunan kadar trigliserida
adalah kadar ekstrak ashitaba 600mg/kg BB.

B. Analisis Statistik
Tabel 1. Uji Statistik

Variabel Uji p-value Keterangan

Normalitas 0,931 Data homogen
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Trigliserida Homogenitas 0,638 Data homogen

Anova 0,608 Tidak ada perbedaan

Hasil pengujian data kadar trigliserida menggunakan ANOVA menunjukkan tidak ada
perbedaan bermakna antar kelompok perlakuan dengan sig. 0,06 (sig. < 0,05).

Uji Post Hoc
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Uji post hoc akan terlihat jika uji anova ada pengaruh yang ditandai dengan (sig. <0,05)
untuk melihat perbedaan signifikan. Karena pada penelitian ini tidak ditemukan adanya pengaruh
(sig. 0,06) maka uji post hoc tidak dipakai.

PEMBAHASAN
Penelitian tikus wistar ini dibagi menjadi 6 kelompok sebagai berikut:

1.K(-): tikus sehat
2.K(+): tikus yang diberikan diet tinggi lemak
3.P1: tikus yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashiatab 150mg/kg BB
4.P2: tikus yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashiatab 300mg/kg BB
5.P3: tikus yang diberikan diet tinggi lemak dan ekstrak ashiatab 600mg/kg BB
6.P4: tikus yang diberikan diet tinggi lemak dan simvastatin

Tikus wistar dibiasakan selama 7 hari, selanjutnya diberikan perlakuan diet tinggi lemak
sampai hari ke-21 pada kelompok (+), P1, P2, P3, P4 menggunakan pakan standar BRAVO 512.
Pakan standar diberikan sebanyak 20g/ekor/hari dicampur margarin cair 1,7g/ekor/hari secara oral
dan lemak kambing 1,5ml/ekor/hari secara sonde sampai hari ke-14. Pada hari ke-15 pakan lemak
dihentikan. Pakan tersebut diganti dengan pakan BRAVO 512 sebanyak 20g/ekor/hari dicampur
dengan telur bebek 2 butir/hari, telur puyuh 4 butir/hari, dan hati ayam 250g/ekor/hari sampai hari
ke-21. Penghentian pakan dilakukan karena banyak tikus yang mati akibat pemberian pakan lemak
kambing. Hal ini terlihat pada saat tikus mati tenggorokannya berisi lemak kambing. Kejadian tikus
tersedak merupakan tersumbatnya tenggorokan dan saluran nafas oleh benda asing seperti
makanan (Ain, 2019) sehingga terjadi kesulitan bernapas dan kematian (Somasetia, 2017). Hari ke-
21 sampai hari ke-35 tikus wistar diberi ekstrak ashitaba pada kelompok P1, P2, P3, dan simvastatin
pada kelompok P4. Hari ke-36 tikus wistar diterminasi dan diambil darahnya melalui jantung untuk
pemeriksaan kadar trigliserida.
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Hasil penelitian menunjukkan pemberian ekstrak ashitaba 600mg/kg BB menunjukan
rata rata hasil yang paling rendahyaitu sebesar 59.36. Kadar ekstrak ashitaba 150mg/kg BB dapat
dikatakan sebagai kadar paling efektif untuk menurunkan kadar trigliserida.

Penelitian ini sudah melewati uji laik etik pada tanggal 3 februari 2023 dan telah tercantum
pada sertifikat keterangan kelaikan etik “ethical clearence” No. 27/SLE/FK/UWKS/2023 bahwa
penelitian berjudul “Pengaruh Ekstrak Ashitaba terhadap Trigliserida pada Tikus Wistar dengan Diet
Tinggi Lemak” sudah dinyatakan laik etik.

KESIMPULAN

Melalui hasil uji analisis statistik menunjukkan tidak ada perbedaan signifikan antar
kelompok yang dibuktikan dengan nilai sig 0,608 (sig a < 0,05). Oleh karena itu, dapat ditarik
kesimpulan bahwa pemberian ekstrak ashitaba 150mg/kg BB, 300mg/kg BB, dan 600mg/kg BB tidak
berpengaruh terhadap kadar trigliserida tikus wistar yang diberikan diet tinggi lemak. Hal ini sejalan
dengan penelitian yang telah dilakukan sebelumnya bahwa penyerapan ashitaba dan simvastatin
dipengaruhi oleh makanan yang dikonsumsi oleh tikus wistar.
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