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INTISARI

Pengobatan profetik adalah pengetahuan medis yang diperoleh dari Hadits
Nabi yang diucapkan oleh nabi Muhammad saw tentang kesehatan manusia. Salah
satu pengobatan yang direkomendasikan oleh pengobatan profetik adalah buah
kurma (Phoenix dactylifera). Penggunaan obat ibuprofen telah banyak digunakan
sebagai pereda rasa nyeri tanpa resep dokter. Hal ini mengindikasikan
pengetahuan masyarakat mengenai bahaya toksisitas obat masih sangat kurang,
terutama bila digunakan dalam dosis berlebihan. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh ekstrak kurma ajwa terhadap kreatinin serum tikus yang
diinduksi ibuprofen.

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental dengan jenis penelitian
Post Test Only Control Group Design. Penclitian ini menggunakan 4 kelompok
penelitian, kelompok I (K) tanpa diberikan perlakuan apapun, kelompok II (P1)
ibuprofen oral dosis 72 mg. kelompok III (P2) ekstrak kurma ajwa dengan dosis
3,30 ml/200 gBB dan ibuprofen oral dosis 72 mg, kelompok IV (P3) ekstrak
kurma ajwa dengan dosis 3,30 ml/200 gBB. Perlakuan dilakukan selama 14 hari.
Pengambilan darah pada hari ke-15 dan dilakukan sentrifuge. Hasil serum darah
dilakukan perhitungan kadar kreatinin. Perbedaan kadar Kreatinin dianalisis
menggunakan dengan uji kruskal-wallis.

Hasil penelitian ini didapatkan rata-rata kadar kreatinin serum pada tiap
kelompok. Kelompok kontrol scbesar 0,336;  kelompok P1 sebesar 0,508;
kelompok P2 sebesar 0,31; dan kelompok P3 sebesar 0,286. Hasil uji Kruskal-
wallis p=0,011 (p<0,05) menunjukkan terdapat perbedaan yang signifikan pada
rata-rata kreatinin tiap kelompok perlakuan.

Kesimpulan penelitian ini menunjukkan terdapat pengaruh ekstrak kurma
ajwa dalam mempertahankan kadar kreatinin serum tikus galur wistar yang
diinduksi Ibuprofen.

Kata Kunci : Kreatinin, Ibuprofen, Phoenix dactylifera
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BAB I

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Pengobatan profetik adalah pengetahuan medis yang diperoleh dari
Hadits Nabi yang diucapkan oleh Nabi Muhammad saw tentang kesehatan
manusia. Salah satu pengobatan yang direkomendasikan oleh pengobatan
profetik adalah buah kurma (Phoenix dactylifera) seperti yang tertulis dalam
hadis: "Barangsiapa mengonsumsi tujuh butir kurma Ajwah pada pagi hari,
maka hari itu ia tidak akan terkena racun maupun sihir." (HR Al-Bukhari
dan Muslim). Ginjal berperan penting dalam pembuangan racun, urea
(limbah hasil metabolisme dari protein yang mengandung nitrogen), dan
kadar garam vyang terlalu banyak di dalam tubuh. Jika terjadi kerusakan
ginjal, maka racun, kadar garam yang berlebihan, dan urea tidak dapat
dikeluarkan. Salah satu penyakit dari kerusakan ginjal adalah gagal ginjal
akut yang ditandai dari konsentrasi kreatinin serum dan harus dikeluarkan
karena bersifat racun bagi tubuh. Gagal ginjal akut juga dikenal sebagai
Acute Kidney Injury (AKI) yaitu suatu kondisi dimana fungsi penyaringan
pada ginjal menurun dengan cepat. Pasien AKI ditandai dengan kadar
kreatinin yang meningkat atau azotemia (kadar BUN tinggi) (Zuk &
Bonventre, 2016). Salah satu etiologi terjadinya kerusakan ginjal adalah
konsumsi obat Ibuprofen yang merupakan golongan Non-Steroidal Anti
Inflamatory Drugs (NSAID). Ibuprofen adalah salah satu kelompok obat

yang paling umum digunakan. Ibuprofen memiliki efek antiinflamasi,



analgesik, dan anti piretik melalui penekanan sintesis prostaglandin (PG),
dengan menghambat enzim siklooksigenase (COX). Efek samping terhadap
ginjal bervariasi dengan tingkat selektivitas COX-2 dan COX-1 dan dosis
yang diberikan dari senyawa ini. NSAID menyumbang 21-25% dari efek
samping obat di seluruh dunia (Leowattana, 2020).

Secara global sampai saat ini WHO menyatakan bahwa angka
prevalansi kejadian Acute Kidney Injury (AKI) mencapai lebih dari 356.000
kasus. Negara berkembang seperti Indonesia tercatat mencapai 104.000 jiwa
yang mengalami AKI. Kota Jombang merupakan daerah yang memiliki
angka prevalensi kejadian AKI dengan angka yang cukup tinggi sebanyak
45% kasus, angka tersebut mengalami peningkatan di setiap tahunnya.
Dampak yang dialami oleh pasien yang mengalami AKI adalah hilangnya
fungsi ginjal yang mencapai 80 hingga 90% (Pusat Data dan Informasi
Kemenkes RI, 2017).

Kurma ajwa (Phoenix dactylifera) berasal dari famili Arecaceae.
Kurma ajwa memiliki peran. penting dalam pengobatan. Kurma ajwa
memiliki buahyang kaya akan zat gula, serat,” mineral, dan vitamin
(Abdillah et al., 2018). Salah satu manfaat yang dimiliki oleh buah kurma
ajwa adalah sebagai antioksidan yang khususnya bermanfaat sebagai
nefroprotektor dalam tubuh manusia. Senyawa antioksidan paling banyak
dalam kurma ajwa yang dapat digunakan untuk mengobati gagal ginjal

adalah flavonoid dan fenolik (Dian, 2019). Flafonoid dan fenolitik kelompok



1.2.

1.3.

polifenol yang berfungsi dalam penurunan kadar kreatinin serum (Michael,
2013).

Berdasarkan latar belakang diatas, penelitian mengenai efek
nefroprotektor ekstrak kurma ajwa sudah pernah diteliti, tetapi yang
menggunakan eckstrak air masih terbatas, maka peneliti merasa perlu
melakukan penelitian lebih lanjut tentang pengaruh ekstrak kurma ajwa
(Phoenix dactylifera) terhadap kadar kreatinin serum tikus galur wistar yang

diinduksi Ibuprofen.

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis menetapkan rumusan
masalah penelitian sebagai berikut: “adakah pengaruh ekstrak kurma ajwa
terhadap kadar kreatinin serum pada tikus galur wistar yang diinduksi

Ibuprofen?”

Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum
Mengetahui-adanya  pengaruh ekstrak kurma ajwa terhadap
kadar kreatinin serum tikus galur wistar yang diinduksi ibuprofen.
1.3.2. Tujuan Khusus
1.3.2.1. Mengetahui rata-rata kadar kreatinin serum tikus galur

wistar yang hanya diberi pakan standar.



1.3.2.2. Mengetahui rata-rata kadar kreatinin serum tikus galur
wistar yang sudah diinduksi ibuprofen tanpa diberi ekstrak
kurma Ajwa.

1.3.2.3. Mengetahui rata-rata kadar kreatinin serum tikus galur
wistar yang sudah diberi ekstrak kurma ajwa dan diinduksi
ibuprofen.

1.3.2.4. Mengetahui rata-rata kadar kreatinin serum tikus galur
wistar yang diberi ekstrak tanpa diinduksi ibuprofen.

1.3.2.5. Mengetahui perbedaan kadar kreatinin serum antar

kelompok perlakuan.

1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1.

1.4.2.

Manfaat Teori

Sebagai 'masukan dan informasi pengembangan ilmu
kedokteran serta farmasi tentang manfaat ekstrak kurma ajwa dalam
memepertahankan fungsi ginjal terhadap kerusakan akibat terapi obat

ibuprofein..

Manfaat Praktis

Hasil dari penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan
bagi masyarakat dalam penggunaan ekstrak kurma ajwa sebagai
pertahanan fungsi ginjal terhadap kerusakan akibat terapi obat

ibuprofein.



BAB 11

TINJAUAN PUSTAKA

2.1. Fisiologi Ginjal
Organ ginjal memiliki peran penting bagi tubuh, salah satu fungsi
utamanya yaitu untuk memproduksi urin. Terdapat 3 proses utama dalam
pembentukan urine, antara lain :
2.1.1. Filtrasi
Glomerulus adalah bagian pertama ginjal yang bertugas
memfiltrasi cairan tubuh lalu dibawa masuk ke kapsula bowman.
Kapiler - pada glomerulus bersifat permeable terhadap protein
sehingga hasil dari proses penyaringan tidak mengandung protein
yang disebut sebagai filtrat glomerulus. Komponen membran basalis
pada glomerulus memiliki muatan negatif yang menyebabkan
protein dengan muatan positif akan lebih mudah difiltrasi maka
filtrasi protein albumin menjadi terbatas sehingga tidak dikeluarkan
bersama urin (Sherwood, 2014). Filtrat yang dapat dihasilkan dari
seluruh glomerulus sekitar 180 liter per hari. Volume plasma orang
dewasa sekitar 3 liter berakibat ginjal dapat menyaring seluruh
volume plasma sebanyak kurang lebih 65 kali dalam sehari (Guyton

etal.,2014).



2.1.2. Reabsorbsi

Tubulus adalah bagian dari ginjal yang memiliki fungsi untuk
pengembalian zat yang masih berguna ke dalam kapiler di sekitar
peritubulus. Zat yang tidak diperlukan lagi oleh tubuh akan
dikeluarkan bersamaan dengan urin. Sekitar 180 liter filtrat
glomerulus per hari, 178,5 liter cairan direabsorbsi sedangkan
sisanya dikeluarkan sebagai urin. Proses reabsorbsi cairan melalui
lima sawar untuk berpindah dari filtrat ke plasma, antara lain
membrane luminal, sitosol, membrane sel basolateral, cairan
interstisium, dan dinding kapiler (Guyton et al., 2014). Proses
reabsorbsi terjadi dalam dua cara yaitu secara pasif apabila dalam
prosesnya tidak membutuhkan pengeluaran energi, dan secara aktif
apabila menggunakan energi. Rcabsorbsi natrium mempengaruhi
reabsorbsi zat lain yang masih dibutuhkan bagi tubuh. Natrium
diserap ke dalam menuju tubulus proksimal dan berperan penting
dalam reabsorpsi asam amino, urea, glukosa, klorin dan air.
Penyerapan natrium pada lengkung henle ascending dan penyerapan
klorin secara bersama-sama, melalui penyimpanan H2O atau
pelepasan H20, mempengaruhi konsentrasi urin dan keluaran urin
sesuai dengan kebutuhan tubuh. Reabsorpsi natrium di tubulus
kolektivus dan tubulus distal berperan dalam pengaturan cairan

ekstraselular dan pengaturan tekanan darah, serta berhubungan



dengan sekresi K+, dimana proses ini dipengaruhi oleh hormone

(Sherwood, 2014).

2.1.3. Augmentasi

Augmentasi merupakan proses transpor transepitel dengan cara
perpindahan limbah atau zat toksik yang tidak lagi dibutuhkan tubuh
masuk ke tubulus dari pembuluh kapiler di sekitar tubulus. Zat yang
dikeluarkan dari tubulus ginjal antara lain ion hidrogen (H+) dan ion
kalium (K+), serta kation dan anion, termasuk senyawa yang bersifat
toksik bagi tubuh (Ganong, 2012). Sekresi ion hidrogen diperlukan
dalam menyeimbangkan kadar- asam-basa, sedangkan ekskresi ion
kalium diatur  hormon aldosteron, yang dapat mempengaruhi
rangsangan membran. Sekresi anion dan kation organik membantu
pengeluaran zat asing dalam tubuh agar dapat lebih efisien

(Sherwood, 2014)

2.2. Kreatinin
2.2.1. Definisi
Kreatinin adalah produk hasil dari proses metabolisme tubuh
yang tidak lagi diperlukan bagi tubuh dan diekskresikan oleh ginjal.
Apabila zat sisa terakumulasi, maka akan menjadi toksik bagi tubuh,
terutama pada organ ginjal. Kadar kreatinin normal yang terdapat
pada laki-laki berkisar antara 0,6-1,2 mg/dL dan perempuan berkisar

antara 0,5-1,1 mg/dL (Suryawan, Arjani, Sudarmanto, 2016).



2.2.2.

Kreatinin darah beredar dalam kadar yang konstan pada kondisi
ginjal yang normal. Peningkatan kadar kreatinin serum dapat
menunjukan penurunan fungsi ginjal. Selain dari pengukuran kadar
kreatinin, pemeriksaan fungsi ginjal dapat juga dilakukan dengan
menggunakan pengukuran kadar Basal Urea Nitrogen (BUN)

(Ighbal et al., 2018).

Faktor yang Mempengaruhi Kadar Kreatinin

Kreatinin merupakan parameter kimia untuk menilai fungsi
ginjal. Kadar kreatinin serum yang meningkat menandakan fungsi
ginjal mengalami penurunan. Peningkatan maupun penurunan kadar
kreatinin ditentukan oleh faktor klinis dan penyakit tertentu. Banyak
macam keadaan yang mendasari terjadinya kelainan pada ginjal.
Penyakit ginjal banyak disebabkan akibat kerusakan pada bagian
penyaring ginjal, nefron, dan mempengaruhi kemampuan ginjal
menghilangkan zat sisa metabolisme dan cairan yang berlebih.
(Suryawan, Arjani and Sudarmanto, 2016)

Proses pembentukan kreatinin pada otot rangka terjadi
fosforilasi yang mengubah ke fosforilkreatin berupa cadangan energi
yang berguna dalam sintesis ATP. ATP hasil dari metabolisme aerob
akan membuat reaksi bersama kreatin dalam pembentukan ADP dan
fosforil kreatin (Hidayati, 2011). Kreatin yang terdapat pada urin
tersusun oleh fosforil keratin dan tidak dapat langsung berubah

menjadi kreatinin. Laju pengeluaran kreatinin berjalan secara



konstan, 1-2% kreatin yang berubah menjadi kreatinin kemudian
diekskresikan lewat urin. Pada laki-laki dewasa kurang lebih 1,5
gram/hari dan pada perempuan perempuan dewasa kurang lebih 2
gram/hari. Penurunan pada fungsi ginjal dapat meningkatkan kadar
kreatinin serum. Selain fungsi ginjal yang menurun, massa otot yang
menyusut berangsur-angsur, kadar kreatinin serum dapat tetap sama
meskipun ekskresi urin kurang dari normal dalam 24 jam (Husna,
Herlisa, Joko., 2018).
Penelitian Novira (2018) mengungkapkan ada faktor yang
mempengaruhi kadar kreatinin serum, antara lain :
a. Diet kaya daging
Kreatinin sendiri merupakan senyawa yang dibentuk dari
protein. Kadar kreatinin yang terdapat di dalam darah dapat
dipengaruhi oleh diet daging berprotein tinggi dan makanan
rendah asam esensial seperti biji-bijian, tempe, tahu, kacang-
kacangan, ketela, dan jagung (Husna, Herlisa, Joko., 2018). Dari
hasil-penelitian--menemukan pada 10 binaragawan terdapat
peningkatan kadar kreatinin serum. Pada responden yang
memiliki kadar kreatinin serum tinggi biasa mengonsumsi
makanan yang kaya akan protein seperti putih telur,dada ayam,

dan daging tanpa lemak (Septiana, Tiho, Mewo., 2018).
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b. Massa otot

Di dalam otot rangka dan jaringan saraf terdapat proses
dehidrasi non enzimatis keratin yang nantinya akan
menghasilkan senyawa kreatinin (Septiana, Tiho, Mewo., 2018).
Kreatin diproduksi di hati dan disimpan di otot rangka dalam
bentuk fosfat. Selama metabolisme otot, kreatin fosfat dipecah
dan kreatinin dilepaskan ke aliran darah. Oleh sebab itu selain
dari fungsi ginjal, kadar kreatinin serum juga dipengaruhi oleh
massa otot dan liver (Husna, Herlisa, Joko., 2018).

c. Aktifitas fisik

Aktivitas fisik yang berlebihan dapat menyebabkan stres
fisik. Aktivitas fisik yang intens membutuhkan lebih banyak
energi dan merupakan bentuk stres fisik yang menyebabkan stres
oksidatif, yang ditandai dengan peningkatan aktivitas otot.
Akibatnya, stres oksidatif mempengaruhi jaringan tubuh. Stres
oksidatif = secara progresif merusak sel-sel koroner dan
glomerulus (Husna, Herlisa, Joko., 2018). Salah satu parameter
yang paling penting untuk menilai fungsi ginjal adalah laju
filtrasi glomerulus (GFR), yang memberikan informasi tentang
seberapa banyak jaringan ginjal bekerja. Pemeriksaan GFR
mudah dinilai secara klinis hanya dengan memeriksa kreatinin

(Septiana, Tiho, Mewo., 2018).
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d. Obat-obatan dan konsumsi alkohol

Konsumsi alkohol secara akut dan kronis dapat
meningkatkan tekanan darah yang merupakan faktor resiko
terjadinya kerusakan ginjal. Kerusakan pada ginjal dapat diukur
dengan parameter kadar kreatinin kinase. Kreatinin juga biasa
digunakan untuk memantau pasien yang mengonsumsi obat
nefrotoksik seperti aminoglikosida dan lain-lain (Husna, Herlisa,
Joko., 2018). Asam askorbat, dekstrometorfan, mitramisin,
kanamisin, dan obat kemoterapi cisplanin adalah contoh obat
yang dapat meningkatkan kadar kreatinin darah (Septiana, Tiho

and Mewo, 2018)

2.3. Kurma Ajwa
2.3.1. Deskripsi dan Taksonomi
Kurma ajwa adalah suatu jenis tanaman palem yang masuk
dalam keluarga Arecaceae dan berasal dari Palestina, Afrika, atau
Mesopotamia (Tengberg, 2016). Dalam United States Departement
of Agriculture (USDA), Taksonomi dari tumbuhan kurma adalah

sebagai berikut:

a. Kingdom : Plantae

b. Sub-kingdom : Tracheobionta
c. Super divisi : Spermatophyta
d. Divisi : Magnoliophyta

e. Kelas : Liliopsida
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f.  Sub-kelas : Arecidae

g. Ordo : Arecales

h. Family : Arecaceae

i. Genus : Phoenix L.

j- Species : Phoenix dactylifera L.

2.3.2. Morfologi

Setiap jenis kurma memiliki karakteristik yang berbeda-beda.
Pohon kurma memiliki berat 2-60 g, panjang 18-110 mm, lebar §8-32
mm. Pohon kurma memiliki tinggi 15-25 m, daun menyirip dengn
panjang 3-5 m dan memiliki duri pada tangkai daun (Gros-
Balthazard et al., 2018). Biji kurma tergolong biji monokotil, tidak
beraroma, dan sedikit pahit. Sekitar 10% komponen dari buah kurma
adalah-bijinya.” Warna dari buah kurma tidak sama berdasarkan
jenisnya, ada yang kuning-coklat (Mufini, Sukhary, Sabaka) dan ada
yang berwarna gelap terdapat pada kurma Ajwa. Kurma ajwa sangat
terkenal di Madinah. Kurma Ajwa memiliki karkateristik bentuk
lonjong, berwarna merah cerah saat belum matang dan berwarna
coklat muda saat matang. Kurma ajwa bentuknya kecil dan
warnanya gelap (Abdillah et al., 2018).

Buah kurma memiliki lima tahapan kematangan, yaitu
hababouk, kimri, khalal, ruthob, dan tamr. Buah kurma pada fase
tamr (kurma kering) adalah fase terakhir dari perkembangan buah

kurma. Buah kurma dalam tahap ini sering kali ditemukan di
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pasaran. Buah kurma pada tahap ini memiliki ciri-ciri warna yang
telah berubah menjadi coklat atau kehitaman dan dapat disimpan

dalam jangka waktu lama karena kadar airnya yang menurun.

Kandungan Kimia
Buah kurma berperan penting dalam pengobatan dan nutrisi.
Kurma kaya akan gula, mineral, vitamin dan serat. Kandungan gula
pada beberapa varietas dapat mencapai 88%, sedangkan sisanya 12%
berupa bahan mineral, vitamin dan serat (El-Sohaimy & Hafez,
2016).
1. Antioksidan
Glutathione (GSH) dan asam askorbat merupakan
antioksidan cair, sedangkan tokoferol -alami bersifat lipofilik.
Kandungan 'GSH' bervariasi berkisar -dari 0,011 hingga 0,295
mol/gFW. Kandungan asam askorbat bervariasi antar varietas,
antara 0,051 hingga 0,541 mol/gFW. Kurma ajwa yang berasal
dari Madinah memiliki tingkat asam askorbat terendah (0,052
mol/gFW) (Ali et al., 2018).
2. Senyawa Fenolik dan Flavonoid
Kandungan total senyawa fenolik bervariasi dari 10,47
hingga 22,11 mg dalam 100 gFW. Kurma ajwa Al Madinah
memiliki total senyawa fenolik tertinggi (22,11 mg/100 gDW).
Beberapa jenis flavonoid telah diidentifikasi, yaitu quercetin,

rutin, apigenin, isoquercetin dan luteolin. Kandungan flavonoid
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total berkisar antara 1,22-2,82 mg/100 gDW, dan kurma Ajwa
yang berasal dari Madinah memiliki kandungan flavonoid yang

tinggi (2,78 mg dalam 100 gDW) (Abdillah et al., 2018).

. Glukosa

Kandungan gula pada buah kurma berjenis monosakarida
(glukosa dan fruktosa) dan disakarida (sukrosa). Hasil penelitian
menunjukkan bahwa kurma ajwa memiliki kandungan gula yang
jauh lebih tinggi yaitu 35,4 mg dalam 100 gFW, fruktosa 39,4
mg dalam 100 gFW, dan sukrosa 13,45 mg dalam 100 gFW
(Hafez & A, 2017).

Sebagian besar komponen kurma mencapai sekitar 20-70%
(berat kering) gula pereduksi, glukosa dan fruktosa, diikuti oleh
gula pereduksi dan sukrosa dalam kisaran 0-40%. Gula pereduksi
adalah sekelompok gula yang bertindak sebagai agen pereduksi
dan menyumbangkan elektron dalam kimia redoks. Pereduksi
gula berasal dari kelompok enam monosakarida rantai panjang
dengan- struktur yang tidak sama. Sukrosa adalah kelompok
disakarida yang tersusun atas glukosa, dua monosakarida serta
fruktosa (table sugar) yang dapat dimakan. Kandungan glukosa
kurma tergantung dari jenis tanaman dan tingkat penuaan (Eid et
al., 2016).

Buah kurma mengandung 9-13% serat larut, tergantung

pada jenis pertumbuhan dan sumbernya. Kandungan serat
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mentah kurma bervariasi antara 2,5-4,3% pada saat jatuh tempo
rutab dan taml. Umumnya, saat kurma matang, kadar glukosa
dan fruktosa serta kandungan serat kasar rendah. Tingkat serat
serta sukrosa larut lebih stabil saat proses pematangan, namun
untuk tahap khalal terjadi peningkatan kandungan sukrosa karena

pembentukan daging buah yang cepat (Eid et al., 2016).

. Mineral

Mineral pada buah kurma merupakan fosfor, kalsium,
magnesium, mangan, seng, belerang, kalium, klorin, kromium,
besi, kobalt, tembaga, yodium dan fluor. Zat besi pada buah
kurma di setiap 100 g dari kurma yang dikeringkan di beberapa
kultivar memungkinkan untuk melengkapi nutrisi zat besi harian.
Kurma merupakan suplemen zat besi yang bermanfaat bagi anak
yang mengalami anemia, pendarahan saat hamil, menstruasi,

persalinan, serta trauma fisik (Ali et al., 2018).

. Vitamin

Kelompok vitamin yang ditemukan pada kurma adalah
tiamin (B1), riboflavin (B2), asam forasinik, biotin, provitamin A
(beta-colatin), nikotinamida, asam askorbat atau vit. C, serta
ekuivalen retinol. Kandungan yang terdapat pada 100 g dari buah
kurma yang dikeringkan mengandung 90 IU vit. A, 114 mg

riboflavin, 93 mg tiamin, 2 mg niasin dan 667 mg potasium. Di
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dalam buah kurma terdapat nutrisi lain, antara lain 20% protein

dan 3% lemak (Widowati et al., 2019).

2.3.4. Manfaat
1. Anti Oksidan

Buah kurma ajwa merupakan sumber antioksidan yang
relatif sederhana. Sifat antioksidan kurma berasal dari senyawa
polifenol seperti flavonol, flavonol, flavon dan asam
hidroksisinamat. Sebuah studi yang dilakukan oleh Lemine
(2014) menunjukkan bahwa aktivitas antioksidan rata-rata kurma
adalah 107.5 mol TEAC per 100 gr pada tingkat kematangan
khalal dan 91,2 mol TEAC per 100 gr pada tingkat ramr
(Mohamed Lemine et al., 2014).

2. Immunodulator

Beberapa flavonoid telah diteliti dan terbukti dapat
mengaktivasi sel sitotoksik dan natural killer T-limfosit serta
menstimulasi makrofag. Mekanismenya ' adalah terinhibisinya
enzim siklooksigenase (COX) yang menghasilkan prostaglandin
oleh flavonoid yang spesifik, karena prostaglandin yang
diproduksi dari proses ini dapat mensupresi T-limfosit. COX
adalah enzim kunci dalam biosintesis hormon eicosanoid yang
berperan penting dalam proses inflamasi, sensasi nyeri, dan
perbaikan jaringan. Sehingga apabila enzim siklooksigenase

terhambat, maka produksi prostaglandin yang menghambat
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aktivasi sel sitotoksik dan natural killer T-limfosit juga ikut
terhambat. Dengan kata lain, bila produksi enzim siklooksigenase
terhambat maka akan meningkatkan aktivasi sel sitotoksik dan
natural killer T-limfosit (Munafiah et al., 2019).

Di saat yang sama ketika COX terinhibisi, flavonoid
membantu menghentikan produksi eicosanoid yang berperan
pada pelepasan substansi P dan bradikinin. Kombinasi dari
limfokin atau aktivator NK yang lain dan senyawa penetral
(scavenging) peroksida telah dideskripsikan sebagai senyawa
yang baru saja ditemukan untuk aktivasi sel NK dan pencegahan
dari inaktivasi sel ini oleh monosit (Leonel, 2016).

. Daya Anti Bakterial

Daya antibakterial diteliti oleh Al-Daihan dan Bhat dengan
menggunakan bahan yaitu daun, biji, dan buah kurma yang
masing-masing  diekstrak  dengan menggunakan solven
akuadestilat, metanol, dan aseton, lalu dipaparkan pada kelompok
bakteri-gram-positif (S. aureus, S. pyogenes) dan kelompok
bakteri gram negatif (E. coli, P. aeruginosa) pada cawan petri.
Indikatornya adalah ukuran zona inhibisi yang terbentuk pada
koloni bakteri yang dibandingkan menggunakan obat kontrol
Kanamycin  (Primurdia &  Kusnadi, 2016). Hasilnya
menunjukkan bahwa ekstrak semua bahan terbukti memiliki daya

antibakterial. (Primurdia & Kusnadi, 2016).
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4. Nefroprotektor
Kurma ajwa juga terbukti bermanfaat sebagai
nefroprotektor, meskipun hal ini baru dibuktikan secara ilmiah
pada hewan coba (Ramadhan et al., 2019). Kurma ajwa memiliki
kandungan flavonoid yang memiliki potensi sebagai anti oksidan
eksogen, berfungsi mengurangi atau mencegah terjadinya

kerusakan jaringan oleh karena stes oksidatif.

2.4. Pengaruh Kurma Ajwa Terhadap Kadar Kratinin Serum

Kurma ajwa memiliki kandungan flavonoid, fenolik, glutation (GSH),
asam askorbat , glukosa dan mineral. Pada penelitian tentang kurma ajwa
didapatkan ekstrak kurma ajwa yang mengandung fenol dan flavonoid
dengan aktivitas antioksidan yang tinggi (Mohamed Lemine et al., 2014).

Ekstrak kurma "Ajwa dapat digunakan - sebagai pelindung dari
kerusakan nefron ginjal pada tikus jantan galur wistar yang diberi ekstrak
kurma Ajwa harian dengan takaran 200mg/kg berat badan setiap hari dan
diberikan selama 14 hari. Tingkat nefroproteksi dapat ditentukan dari kadar
kreatinin serum yang relatif lebih rendah dibandingkan tikus yang tidak
diberi ekstrak kurma ajwa. Hal ini disebabkan karena ekstrak kurma ajwa
mengandung senyawa flavonoid yang memiliki aktivitas antioksidan tinggi.
Antioksidan yang terkandung dalam ekstrak kurma ajwa tersebut bekerja
dengan menstabilkan radikal bebas, mengurangi ROS akibat paparan
ibuprofen sehingga menghambat terjadinya peroksidasi lipid yang terus

menenerus menyebabkan terakumulasinya ROS dalam  membran



19

mitokondria, selanjutnya akan menjaga dari polaritas sel dan kesetabilan
cairan dan garam untuk mencegah dari kerusakan sel ginjal (Mohamed
Lemine et al., 2014). Ginjal yang sehat dapat menyaring keluar kreatinin di

dalam darah sehingga kreatinin tidak terkumpul dalam darah.
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2.6. Kerangka Konsep
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3.1.

3.2.

BAB Il

METODE PENELITIAN

Jenis dan Rancangan Penelitian

Penelitian ini adalah penelitian eksperimental dengan rancangan post
test control group design, yang dalam penelitiannya menggunakan hewan
coba berupa tikus jantan galur wistar. Dengan desain ini, pengambilan data
hanya dilakukan satu kali, yaitu saat akhir penelitian setelah intervensi
diberikan. Penelitian ini juga menggunakan kelompok kontrol sebagai

pembanding kelompok intervensi.

Variabel dan Definisi Operasional
3.2.1. Variabel Penclitian
3.2.1.1. Variabel Bebas
Ekstrak Kurma Ajwa.
3.2.1.2. Variabel Terikat
Kadar Kreatinin.
3.2.1.3. Variabel Pra kondisi

Ibuprofen.

3.2.2. Definisi Operasional
3.2.2.1. Ekstrak Kurma Ajwa
Ekstrak kurma ajwa adalah hasil dari proses ekstrasi
buah kurma ajwa pada fase tamar yang dilarutkan dengan

pelarut air dengan perbandingan 1 g buah kurma ajwa : 4

22
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ml air dan disimpan selama 20 jam, setelah itu seluruh
rendaman tersebut diblender dan disentrifugasi (Galuh
Primurdia and Kusnadi, 2014).
Skala : Rasio
Kadar kreatinin

Banyaknya kreatinin dalam darah hewan coba yang
dinyatakan dalam - satuan mg/dl yang diukur dengan
menggunakan metode spektofotometri di laboratorium
BLK (Balai Laboratorinm Kesehatan) kota Semarang
setelah hewan coba diberi perlakuan di masing-masing
kelompok perlakuan selama 14 hari.

Skala : Rasio

3.3. Populasi dan Sampel

3.3.1. Populasi

Penclitian menggunakan tikus jantan putih galur wistar (Ratfus

norvegicus) yang dipelihara di Labolatorium Biologi FK Unissula.

3.3.2. Sampel penelitian

3.3.2.1.

Kriteria Inklusi

Kriteria inklusi dalam penelitian ini meliputi:

a) tikus putih galur wistar jantan umur tikus 2-3 bulan
b) berat badan tikus 200 gram

c) tikus dalam keadaan sehat
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d) tidak ada luka atau cacat
e) Belum digunakan pada penelitian sebelumnya
Kriteria Drop Out
Kriteria drop out penelitian ini meliputi:
a) tikus mati.
Besar Sampel
Hewan coba pada penelitian ini sebanyak 20 ekor
tikus yang dibagi 4 kelompok secara random. Jumlah
minimal hewan coba pada penelitian menurut WHO (2006),

yaitu minimal sebanyak 5 ekor tiap kelompok.

3.4. Instrumen dan Bahan Penelitian

3.4.1. Alat

Pada penelitian ini alat yang digunakan adalah:

1. Timbangan obat

2. Pipet tetes

3. Erlenmeyer

4. Mikropipet

5. Blue tip

6. Timbangan tikus

7. Kandang hewan coba

8. Spuit yang ujungnya telah ditumpulkan atau sonde lambung

9. Spuit 1 ml

10. Tempat minum tikus.
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3.4.2. Bahan

Bahan yang digunakan pada penelitian ini adalah:
1. Tikus jantan galur wistar
2. Buah kurma ajwa
3. Ibuprofen
4. Akuades
5. Pakan standar tikus
6. Creatinin diasys, mengandung :

Reagen 1: natrium hidroksida 0,16 mol/L;

Reagent 2: asam pikrat 4,0 mol/L, ctanol 70%, NaCMC 0.5%.

3.5. Cara Penelitian
3.5.1. Pemeliharaan Hewan Coba

Tikus galur wistar yang sehat ditimbang dan diseleksi. Tikus
dengan berat +200g dipilih sebanyak 20 ekor kemudian
diaklimatisasi di dalam kandang selama 7 hari. Selama aklimatisasi
tikus diberi-pelet dan-air sebagai pakan, kemudian 20 ekor tikus
dibagi menjadi 4 kelompok secara acak. Pelet yang dimaksud adalah
pelet dengan merk dagang Hi-Pro-Vite oleh PT Pokphand dengan
kadar air sebanyak 15%, fosfor 0,6%,protein 17,5-19,5% ,serat

8%,lemak 3%, abu 7% dan kalsium 0,9%, (Pratama F, 2020).
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3.5.2. Dosis Ekstrak Kurma Ajwa
Dosis ekstrak kurma ajwa berlandaskan hadist Bukhari setiap
harinya 7 butir kurma ajwa dengan berat 37 g dan berat sampel yang
digunakan £200 gr maka di konversikan ke dosis tikus 185 x 0.018
menghasilkan dosis 3.30 ml/200 gBB tikus. Diberikan per oral

dengan sonde lambung.

3.5.3. Dosis Ibuprofen
Berat sampel yang digunakan £200 gr maka dosis Ibuprofen
yang digunakan 360 mg/kgBB tikus dikonversi menjadi 72 mg/200
gBB tikus. Kemudian diberikan 1 kali per hari dengan sonde

lambung selama 14 hari (Gizan A, 2020).

3.5.4. Prosedur Pemberian Intervensi

1. Kelompok 1: 5 ckor tikus jantan diberi pakan - minum standar
tanpa diberikan perlakuan apapun selama 14 hari.

2. Kelompok 2: 5 ekor tikus jantan diberi pakan — minum standar
dan- Ibuprofen - dengan  pemberian - secara oral dosis 72
mg/200gBB tikus selama 14 hari.

3. Kelompok 3: 5 ekor tikus jantan diberikan ekstrak kurma ajwa
dengan dosis 3,30 ml/200 gBB tikus kemudian setelah 30 menit
diberi Ibuprofen dengan pemberian secara oral dengan dosis 72

mg/200gBB tikus selama 14 hari.
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4. Kelompok 4: 5 ekor tikus jantan diberi pakan — minum standar
dan ekstrak kurma dengan dosis 3,30 m1/200gBB tikus selama 14

hari.

3.5.5. Penyiapan Serum Darah dan Pemeriksaan Kreatinin

Kadar kreatinin ditentukan dengan metoda reaksi Jaffe. Darah
tikus diambil setelah 14 hari perlakuan yaitu pada hari ke-15 dengan
cara menganestesi tikus kemudian melakukan pengambilan darah
melalui mata menggunakan jarum suntik. Darah yang diambil
sebanyak 1 ml, dimasukkan ke dalam microtube dan didiamkan
selama 20 menit. Darah disentrifuge dengan kecepatan 3000 rpm
selama 10 menit untuk mendapatkan serum darah. Serum tersebut
dikirim ke laboratorium BLK (Balai Laboratorium Kesehatan) Kota

Semarang untuk dilakukan pemeriksaan kreatinin.



3.6. Alur Penelitian

20 ekor tikus jantan galur wistar
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Analisis data

Gambar 3.1. Alur Penelitian



3.7.

3.8.

29

Tempat dan Waktu Penelitian
Penelitian ini dilakukan di Laboratorium biologi Universitas Islam
Sultan Agung, Laboratorium Kimia Universitas Islam Sultan Agung dan

Laboratorium BLK (Balai Laboratorium Kesehatan) kota Semarang.

Analisis Hasil

Pengolahan data dari hasil penelitian yang diperoleh akan dianalisis
secara statistik menggunakan uji normalitas data dengan uji Shapiro Wilk.
Diperoleh data bersifat non parametrik dimana selanjutnya data dilakukan
uji beda Kruskall Wallis dan dilanjutkan dengan uji Mann Whitney.
Pengolahan analisis data dilakukan dengan menggunakan SPSS 20.0 for

Windows.



BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1. Hasil Penelitian

Penelitian ekperimental mengenai pengaruh ekstrak kurma ajwa
terhadapa kadar kreatinin serum pada tikus galur wistar yang diinduksi
ibuprofen menggunakan 20 ekor tikus yang dibagi menjadi 4 kelompok
dilakukan selama 14 hari di Laboratorium Biologi, Laboratorium Kimia
Fakultas Kedokteran UNISSULA dan Balai Laboratoium Kesehatan Kota
Semarang. Data yang diperoleh diolah menggunakan SPSS 20.0 for
Windows.

Dari 14 hari perlakuan tidak didapatkan tikus mati, namun pada hari
ke-9 terdapat satu -tikus yang menunjukkan tanda-tanda stress yaitu
mengguling-gulingkan tubuh. ~National Research Council (2010)
menyatakan bahwa stres psikologi pada hewan ini diakibatkan karena tidak
terpenuhinya beberapa syarat konsep animal welfare dari Word Society for
Protection of Animals (WSPA) yg dikenal dengan nama “Five (5) Freedom”
meliputi hewan merasa tidak nyaman, hewan yg mengalami luka, hewan
tidak bebas mengekspresikan perilaku alami. Proses sondase dan lama
dikurung dalam kandang mengakibatkan stres psikologi. Stres psikologi
dapat mengakibatkan stres oksidatif yang berujung pada peningkatan ROS
(Reactive Oxygen Species) (Salim, 2014).

4.1.1. Rata-rata Kadar Kreatinin Setiap Kelompok
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Hasil rata-rata pengukuran kadar kreatinin dapat dilihat pada

tabel 4.1. dibawah ini:

Tabel 4.1. Hasil Pengukuran Rata-Rata Kadar Kreatinin Serum

Rata-rata
Kelompok Perlakuan Kadar
Kreatinin
K PS 0,336
P1 PS + Ibuprofen 72 mg/200gBB 0,508
P PS + Kurma 3,30 ml/200gBB + 0.31
Ibuprofen 72 mg/200gBB ’
P3 PS + Kurma 3,30 m1/200gBB 0,286
Sumber: Hasil pengolahan data penelitian
Keterangan:
K : Kelompok kontrol
P, : Perlakuan 1
P2 : Perlakuan 2
P3 : Perlakuan 3
PS : Pakan standar

Berdasarkan Tabel 4.1 di atas tampak bahwa rata-rata

konsentrasi kreatinin: serum kelompok K sebesar 0,336; kelompok

P1 sebesar 0,508; kelompok P2 sebesar 0,31; dan kelompok P3

sebesar 0,286. Dari uraian tersebut dapat disimpulkan bahwa nilai

rata-rata kadar kreatinin serum tertinggi adalah kelompok PI1.

Sedangkan rata-rata kreatinin terendah adalah kelompok P3. Hasil

tersebut dapat dilihat dalam bentuk grafik di bawah ini.



32

Rata-rata Kadar Kreatinin

0.6
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0.5

0.4 0.336 iy
3 0.286
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Pakan Standar Pakan Standar + - Pakan Standar +  Pakan Standar +
Tbuprofen 72 mg  Kurma Ajwa+  Kurma Ajwa 3,30
Tbuprofen ml/200gBB

Gambar 4.1. Grafik Rata-Rata Kadar Kreatinin Pada Tikus
4.1.2. Uji Normalitas Data
Berikut merupakan hasil uji normalitas data penelitian.

Tabel 4.2. Hasil Uji Normalitas Data

Kelompok Perlakuan P
K S 0,003
P1 PS + Ibuprofen 72 mg/200gBB 0,108
PS + Kurma 3,30 m1/200gBB +
= Ibuprofen 72 mg/200gBB 0,452
P3 PS + Kurma 3,30 ml/200gBB 0,176

Sumber: Hasil pengolahan data penclitian

Tabel 4.2 di atas menjelaskan bahwa hasil uji normalitas data
menunjukan adanya sebaran data yang tidak normal, yaitu pada
kelompok I (K) dengan nilai p = 0,003 (< 0,05). Hal ini asumsi
normalitas data tidak memenuhi syarat dalam wuji one ay anova, maka
pengujian hipotesis dilanjutkan dengan uji non parametrik Kruskal-

Wallis.



4.1.3. Uji Hipotesis Kruskal-Wallis
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Gambar 4.2. Histogram Variabilitas Data Penelitian
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Hasil uji kruskal-wallis dapat dilihat pada tabel 4.3 di bawah

1ni.

Tabel 4.3. Hasil uji kruskal-wallis

Kelompok Perlakuan ]I‘:;ZZ Asymp.Sig
K PS 9,90
P1 PS + Ibuprofen 72 mg 17,60
P PS + Kurma 3,30 ml/200gBB 3.80 0,011
+ Ibuprofen 72 mg ’
P3 PS + Kurma 3,30 ml/200gBB 5,70

Sumber: Hasil pengolahan data penelitian

Hasil uji kruskal-wallis menunjukan bahwa terdapat perbedaan

rata-rata dari masing-masing kelompok perlakuan. Peringkat rata-



4.1.4.

34

rata tertinggi adalah kelompok P1 yaitu 17,60, sedangkan peringkat
rata-rata terendah adalah kelompok P3 yaitu 5,70. Dapat dilihat
bahwa nilai Asymp.Sig sebesar 0,011 (<0,05) yang artinya ada
perbedaan rata-rata yang signifikan antar masing-masing kelompok
perlakuan. Berdasarkan hasil tersebut dapat simpulkan bahwa
hipotesis yang berbunyi “Ada pengaruh ekstrak kurma ajwa
(Phoenix dactylifera) dalam menurunkan kadar kreatinin ginjal tikus
putih jantan galur wistar yang diinduksi Ibuprofen” diterima. Hal ini
dapat dilanjutkan dengan uji post hoc menggunakan uji mann

whitney.

Uji Post Hoc Mann Whitney

Tabel 4.4. Hasil uji post hoc mann whitney
Uji Post Hoc Mann Whitney (Asymp.Sig)

Kelompok K P1 P2 P3
K - 0,008 0,748 0,085
P1 0,008 - 0,026 0,009
P2 0,748 0,026 - 0,463
P3 0,085 0,009 0,463 -

Sumber: Hasil pengolahan data penelitian

Tabel 4.4 di atas menunjukan bahwa berdasarkan nilai
Asymp.Sig dari uji post hoc perbandingan rata-rata kadar kreatinin
antara kelompok K dengan P1 adalah 0,008 (<0,05), sehingga kedua
kelompok tersebut mempunyai perbedaan yang signifikan.
Perbandingan rata-rata kadar kreatinin antara kelompok K dengan P2
adalah 0,748 (>0,05), kedua kelompok tersebut tidak memiliki

perbedaan yang signifikan. Perbandingan rata-rata kadar kreatinin
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antara kelompok K dan P3 adalah 0,085 (> 0,05) kedua kelompok ini
tidak mempunyai perbedaan yang signifikan.

Nilai Asymp.Sig dari perbandingan rata-rata antara kelompok
P1 dengan P2 adalah 0,026 (<0,05), sehingga kedua kelompok ini
memiliki perbedaan rata-rata yang signifikan. Perbandingan rata-rata
antara kelompok P1 dengan P3 aadalah 0,009 (<0,05), kedua
kelompok tersebut memiliki- perbedaan yang signifikan. Sedangkan
perbandingan rata-rata antar kelompok P2 dengan P3 memperoleh
nilai Asymp.Sig sebesar 0,463 (>0,05) yang artinya tidak terdapat

perbedaan rata-rata yang signifikan.

4.2. Pembahasan

Kurma ajwa memiliki banyak manfaat, salah satunya sebagai
hepatoprotektor (Magsood et al., 2020). Selain- sebagai hepatoprotektor,
menurut Mohamed Lemine, kurma ajwa mengandung senyawa flavonoid
yang memiliki aktivitas antioksidan tinggi. Antioksidan yang terkandung
dalam ekstrak kurma ajwa tersebut bekerja dengan menstabilkan radikal
bebas, mengurangi ROS akibat paparan ibuprofen sehingga menghambat
terjadinya peroksidasi lipid dan mencegah dari kerusakan sel ginjal. Selain
memiliki pengaruh yang baik bagi organ ginjal, flavonoid memiliki
antioksidan yang juga dapat membantu mengurangi radikal bebas pada
organ lain, yaitu jantung, hati dan lambung.

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui Pengaruh Ekstak Kurma

Ajwa (Phoenix Dactylifera) Terhadap Kadar Kreatinin Serum Studi
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Eksperimental Pada Tikus Putih Jantan Galur Wistar Yang Diinduksi
Ibuprofen. Hasil penelitian ini menunjukan bahwa secara deskriptif rata-
rata kadar kreatinin serum tertinggi adalah kelompok P1, yaitu sebesar
0,508. Sedangkan rata-rata kreatinin serum terendah ada pada kelompok P3,
yaitu sebesar 0,286. Pada kelompok P1, 5 ekor tikus diberi perlakuan pakan
standar dan ibuprofen sebanyak 72 mg. Sedangkan pada kelompok P3, 5
ekor tikus diberi perlakuan pakan standar dan kurma ajwa 3,30 m1/200gBB.
Hasil tersebut menunjukan pemberian ekstrak kurma ajwa dapat
menurunkan kadar kretainin serum.

Kreatinin .merupakan produk sisa metabolisme tubuh diekskresikan
oleh ginjal. Apabila zat sisa terakumulasi, maka akan menjadi toksik bagi
tubuh, terutama pada organ ginjal (Suryawan, Arjani, Sudarmanto, 2016).
Kreatinin serum yang meningkat menandakan ginjal mengalami kerusakan
fungsi yang dapat mengakibatakan gagal ginjal. Gagal ginjal mempunyai
gambaran mikroskopis berupa perubahan pada epitel tubulus proksimal
yang mengalami pembengkakan dan penyempitan pada lumen. Gambaran
mikroskopis tersebut dapat dilihat dengan pemeriksaan histologi dengan
pengecatan hematoksilin dan eosin (HE) (Sari, 2018).

Salah satu penyebab terjadinya kerusakan ginjal adalah konsumsi obat
Ibuprofen yang merupakan golongan Non-Steroidal Anti Inflamatory Drugs
(NSAID). Ibuprofen memberikan efek antiinflamasi, analgesik, dan anti
piretik melalui penekanan sintesis prostaglandin (PG), dengan menghambat

enzim siklooksigenase (COX) (Leowattana, 2020). Kurma ajwa memiliki
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peran yang penting dalam program pengobatan. Kandungan antioksidan di
dalam kurma ajwa dapat menangkal radikal bebas yang dapat menurunkan
kadar kreatinin dalam tubuh (Dina, 2019). Rata-rata aktivitas antioksidan
kurma pada tingkat kematangan famr adalah sebesar 91,2 umol TEAC per
100 gr (Mohamed Lemine et al., 2014).

Pernyataan tersebut dapat dibuktikan melalui hasil uji hipotesis dalam
penelitian ini yang menunjukan Asymps.Sig sebesar 0,011(<0,05), terdapat
setidaknya dua atau lebih kelompok memiliki perbedaan yang signifikan.
Dapat dilihat bahwa rata-rata tertinggi adalah kelompok P1, sedangkan
peringkat rata-rata terendah adalah kelompok P3. Dengan demikian,
pemberian ckstrak ‘kurma ajwa sebelum pemberian ibuprofen dapat
mengurangi kenaikan kadar kreatinin serum. Hal ini dapat simpulkan bahwa
adanya pengaruh eckstrak kurma ajwa  (Phoenix dactylifera) dalam
mempertahamkan konsentrasi kreatinin serum pada ginjal tikus galur wistar
yang diinduksi Ibuprofen. Hasil tersebut selaras dengan pernyataan
Rahmani, dkk (2014) yang menjelaskan bahwa kurma ajwa memiliki
kandungan polifenol yang secara signifikan dapat mengurangi peningkatan
kreatinin pasma. Jenis senyawa polifenol pada buah kurma ajwa adalah
fenolik dan falvanoid. Menurut Khaerunnisah (2020) menyatakan bahwa
kandungan tanaman kurma bermanfaat dalam mengatasi gagal ginjal akut
berupa flavonoid dan fenolik. Dua zat ini adalah zat antioksidan yang dapat

menangkal radikal bebas (Soebahar, dkk, 2015).
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Total kandungan senyawa fenolik pada kurma ajwa berkisar 22,11
mg/100 gDW, sedangkan total kandungan flavonoidnya adalah 2,78mg/100
gDW (Abdillah et al., 2018). Kurma merupakan salah satu tumbuhan yang
memiliki kandungan seperti zat gula, vitamin, mineral, dan serat (Abdillah
et al.,, 2018). Salah satu manfaat yang dimiliki oleh buah kurma adalah
sebagai antioksidan yang khususnya bermanfaat sebagai nefroprotektor
dalam tubuh manusia. Kurma ajwa juga terbukti bermanfaat sebagai
nefroprotektor. Hal ini disampaikan oleh Ramadhan (2019) dalam sebuah
penelitian di Universitas Prima Indonesia. Penelitian tersebut mendapati
bahwa buah kurma efektif digunakan sebagai nefroprotektor pada tikus yang
diinduksi parasetamol (Ramadhan et al., 2019).

Selama masa penelitian, tikus juga perlu diperhatikan stress psikologis
supaya tikus tidak mati diluar perlakuan. Pada hari ke-9 terdapat satu tikus
yang menunjukkan tanda-tanda stress yaitu mengguling-gulingkan tubuh.
National Research Council (2010) menyatakan bahwa stres psikologi pada
hewan ini diakibatkan karena tidak terpenuhinya beberapa syarat konsep
animal welfare-dari-Word Society for Protection of Animals (WSPA) yg
dikenal dengan nama “Five (5) Freedom” meliputi hewan merasa tidak
nyaman, hewan yg mengalami luka, hewan tidak bebas mengekspresikan
perilaku alami. Proses sondase dan lama dikurung dalam kandang
mengakibatkan stres psikologi. Stres psikologi dapat mengakibatkan stres
oksidatif yang berujung pada peningkatan ROS (Reactive Oxygen Species)

(Salim, 2014).
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Berdasarkan pembahasan di atas dapat disimpulkan bahwa hasil
penelitian yang dilakukan pada kelompok tikus yang diberi kurma ajwa
sebelum pemberian ibuprofen mampu mencegah kenaikan kadar kreatinin
serum. Sehingga, dapat diartikan bahwa kandungan ekstrak kurma ajwa

dengan dosis 3,30ml/200gBB tikus dapat mencegah terjadinya kerusakan

fungsi ginjal pada tikus galur wistar.
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SIMPULAN DAN SARAN

5.1. Simpulan

5.1.1.

5.1.2.

3o

5.14.

5.1.5.

5.1.6.

Terdapat pengaruh ekstrak kurma ajwa dalam mempertahankan
kadar kreatinin serum pada ginjal tikus galur wistar yang diinduksi
Ibuprofen.

Kelompok tikus yang diberi pakan dan minum standar tanpa
diberikan perlakuan apapun memperoleh rata-rata kadar kreatinin
sebesar 0,336.

Kelompok tikus - yang diberi pakan standar dan Ibuprofen
memperoleh rata-rata kretainin tertinggi, yaitu sebesar 0,508.
Kelompok tikus yang diberi pakan standar, kurma ajwa dan
tambahan Ibuprofen memperoleh rata-rata kadar kreatinin sebesar
0,31.

Kelompok tikus yang diberi pakan standar dan kurma ajwa
memperoleh rata-rata kreatin terendah, yaitu sebesar 0,286.

Tedapat perbedaan kadar kreatinin serum antar kelompok perlakuan

yang memiliki nilai p=0,011.

40
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5.2. Saran
Saran yang dapat peneliti ajukan terkait dengan hasil penelitian ini
adalah:

5.2.1. Perlu dilakukan penelitian pengaruh pemberian ekstrak kurma ajwa
pada tikus galur wistar terhadap histologi ginjal yang diinduksi
ibuprofen.

5.2.2. Perlu dilakukan penelitian dengan persiapan kandang yang lebih
representatif, pemeliharaan lebih baik, kebersihan lebih diutamakan
untuk menunjang. kondisi kesehatan hewan coba, dan lebih
memperhatikan psikologis hewan coba.

5.2.3. Perlu dilakuakan penelitian mengenai manfaat ektrak kurma ajwa

terhadap organ lain.
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Lampiran 2. Uji SPSS
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
Kelompok Perlakuan N Percent N Percent Percent
Kadar Kreatin K 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
P1 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
P2 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
P3 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
Descriptives
_ Kelompok Perlakuan ' Std. Error
Kadar Kreatin =~ K 01166
; i
37
66
29
Interquartile Range .29
Skewness 312 913
Kurtosis -3.072 2,000
P2 Mean 3100 02950
95% Confidence Interval for Mean  Lower Bound 2281
Upper Bound 3919
5% Trimmed Mean 3111
Median .2900
Variance ,004
Std. Deviation 06595
Minimum 22
Maximum 38
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Kruskal-Wallis Test
Ranks
Kelompok Perlakuan N Mean Rank
Kadar Kreatin K 5 9,90
P1 5 17,60
P2 5 8,80
P3 5 570

Total 20




Test Statistics™”
Kadar Kreatin
Chi-Square 11,099
df 3
Asymp. Sig. ,011

a. Kruskal Wallis Test

b. Grouping Variahle:
Kelompok Perlakuan

NPar Tests

S

Mann-Whitney Test

s
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a. Grouping Variahle: Kelompok
Perlakuan

b. Not corrected for ties.
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NPar Tests
Mann-Whitney Test
Ranks
Kelompok Perlakuan N Mean Rank Sum of Ranks
Kadar Kreatin K 5 5,80 29,00
P2 5 5,20 26,00
Total 10

&g
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Mann-Whitne

Kelompok Perlakuan N Mean Rank Sum of Ranks
Kadar Kreatin K 5 710 35,50
P3 5 3,90 19,50

Total 10
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Test Statistics”

Kadar Kreatin
Mann-Whitney U 4,500
Wilcoxon W 19,500
74 -1,724
Asymp. Sig. (2-tailed) ,085
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,095°

a. Grouping Variable: Kelompok
Perlakuan

b. Not corrected for ties.

NPar Tests

Mann-wminl e D u LA

Wilcoxon W '1” etliuld |@F¢ul£1..q:q‘:ﬁ.e|,ﬂ-

21
| SE—S2 2

Asymp. Sig. (2-tailed) 026
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] ,032"
a. Grouping Variahle: Kelompok
Perlakuan

h. Not corrected for ties.
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NPar Tests
Mann-Whitney Test
Ranks
Kelompok Perlakuan N Mean Rank Sum of Ranks
Kadar Kreatin ~ P1 5 8,00 40,00
P3 5 3,00 15,00

Total 10

-i*":l-
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P | adleyllial e
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Kelompok Perlakuan - N Mean Rank Sum of Ranks
Kadar Kreatin P2 5 6,20 31,00
P3 5 4,80 24,00

Total 10
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Test Statistics®

Kadar Kreatin

1Sig.)]

a. Grouping Variahle: Kelompok
Perlakuan

b. Not corrected for ties.
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Lampiran 3. Dokumentasi penelitian

Pemberian perlakuan
Paracetamol yang sudah menggunakan sonde
dilarutkan

Proses pengambilan serum

Sampel darah darah sampel
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Lampiran 4. Ethical Clearance
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Lampiran 5. Surat Keterangan Penelitian

FAKULTAS KEDOKTERAN No. Dokumen | FORM-SA-K-PUS-009
UNIVERSITAS ISLAM SULTAN AGUNG
JI. Raya Kaligawe Km. 4. Semarang 50112, Jawa Tengah _| 19! Berlaku 15 September 2014
No. Revisi 01
— Form Surat Bebas Laboratorium -
: Halaman 1dari1

SURAT KETERANGAN BEBAS PINJAM LABORATORIUM
Nomor: 050 /P-FK/ 11 / 2021

Yang bertanda tangan di bawah ini, Kepala Laboratorium Biomedik Terintegrasi Fakultas Kedokteran Universitas Islam
Sultan Agung Semarang. Menerangkan bahwa:

Nama : LASLANANDA RIZKINATA
NIM 30101700095
Progdi : Kedokteran Umum/ EarmasiKebidanan/ S2 Biomedik (*

Keterangan  : Wisuda / Sumpah
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