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Abstrak

Latar Belakang : Dislipidemia merupakan suatu kelainan metabolisme lipid
yang ditandai dengan peningkatan kadar kolesterol total, trigliserida, LDL, dan penurunan
HDL di dalam serum. Didalam susu kacang kedelai mengandung isoflavon yang terdiri
atas genistein dan daidztein, dan protein kedelai yang dapat menurunkan resiko penyakit
kardiovaskular dengan cara mengikatkan profil lemak darah. Khususnya, protein kedelai
menyebabkan penurunan yang nyata dalam kolesterol total. Metode Penelitian :
Penelitian ini menggunakan pre-post true experimental test group design dengan
menggunakan 24 hewan coba yang hiperkolesterol yang dibagi menjadi 3 kelompok
dengan total masing-masing kelompok sebanyak 8 ekor mencit. Kelompok kontrol
negatif yang diberi aquades, kelompok kontrol positif diberi simvastatin 0.244 mg/30
gBB mencit/hari, dan kelompok perlakuan yang diberi susu kacang kedelai 0.154 g/ 30
gBB mencit/hari dengan total intervensi 14 hari. Hasil Penelitian : Hasil penelitian
menunjukkan Rerata kadar Kolesterol total darah mencit pada hari ke-7 pemberian susu
kacang kedelai (Glycine max (L.)Merr) adalah 185 mg/dl dan pada hari ke-15 adalah 139
mg/dl. Terdapat perbedaan kadar kolesterol total pada mencit tiap kelompok yang cukup
signifikan yakni kelompok kontrol negatif dengan mengalami kenaikan yang signifikan
sebesar 6 mg/dl (p=0.06), kelompok kontrol positif mengalami penurunan yang signifikan
sebesar 31 mg/dl (p=0.00) dan kelompok perlakuan mengalami penurunan signifikan
sebesar 46 mg/dl (p=0,00) sehingga ada pengaruh konsumsi harian susu kacang kedelai
(Glycine max (L.) Merr) terhadap penurunan kadar kolesterol pada mencit jantan (Mus
musculus) yang hiperkolsterol. Kesimpulan : Diantara ketiga kelompok, yang paling
signifikan penurunan kadar kolesterolnya ada pada susu kacang kedelai dibandingkan
kelompok simvastatin sedangkan pada kelompok pemberian aquades terjadi peningkatan
kadar kolesterol total pada mencit (Mus musculus). Kata Kunci : Susu Kacang Kedelai

Glycine max (L) Merr , Kadar Kolesterol Total, Mus musculus



PENDAHULUAN

Dislipidemia  merupakan  suatu
kelainan metabolisme lipid yang ditandai
dengan peningkatan kadar kolesterol total,
trigliserida, LDL, dan penurunan HDL di
dalam serum.! Kadar LDL serum yang

meningkat akan  memicu  terjadinya
aterosklerosis.>
Berdasarkan ~ Survey  Kesehatan

Rumah Tangga (SKRT) tahun 2011
menunjukkan bahwa penyakit jantung
koroner menempati urutan ketiga dalam
deretan penyebab kematian di Indonesia.®
Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar Tahun
2007 rata-rata kadar kolesterol darah pada
daerah urban (212,52) lebih tinggi daripada
daerah rural (204,71).

Salah satu bahan pangan yang
mengandung banyak protein nabati adalah
kedelai. Kedelai merupakan salah satu
sumber protein nabati yang sering
digunakan di Indonesia dan popular di
Jepang. Di samping karena murah harganya
dan mudah didapat, kedelai juga merupakan
sumber lemak, vitamin dan serat. Karena
mengandung isoflavon yang terdiri atas
genistein dan daidztein, protein kedelai
dapat  menurunkan  resiko  penyakit
kardiovaskular dengan cara mengikatkan
profil lemak darah. Khususnya, protein
kedelai menyebabkan penurunan yang nyata
dalam kolesterol total. Makanan dari kedelai
seperti tahu, susu kedelai, tepung kedelai
dan kedelai utuh mempunyai kandungan
isoflavon berkisar antara 130-380 mg/100
gram.®

Berdasarkan uraian di atas maka
peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
apakah ada pengaruh penurunan kadar

kolesterol total dengan pemberian konsumsi
harian susu kacang kedelai pada mencit.

METODE PENELITIAN

Pada penelitian ini, Pengaruh
konsumsi harian susu kacang kedelai
(Glycine max(L.) Merr.) terhadap kadar
kolesterol ~total darah pada mencit
jantan(Mus musculus) yang hiperkolesterol
menggunakan metode true experimental pre
and post control dengan menggunakan
hewan coba (probandus) yang dilakukan di
Fakultas Farmasi  Universitas Muslim
Indonesia periode waktu mulai bulan
februari sampai dengan bulan april 2017.
Hewan uji yang dipakai adalah 24 ekor
mencit (Mus musculus) jantan yang
kemudian dibagi menjadi 3 kelompok
percobaan, yaitu : kelompok yang diberikan
aquades,  kelompok  yang  diberikan
Simvastatin dan kelompok yang diberikan
susu kacang kedelai (Glycine max. (L.)
Merr)

Data yang diperoleh dianalisis secara
statistik menggunakan program Statistical
Products and Service Solutions (SPSS) for
Windows Release 24.0.

HASIL PENELITIAN
1. Tabel 1. Data Kadar Kolesterol
(mg/dl) Sebelum dan Sesudah

Perlakuan
Mencit Kelompok A Kelompok B Kelompok €
Pre Post Pre Post Pre Post

150 165 150 119 188 130
17 181 147 117 175 137
175 180 158 128 178 101
190 191 157 126 181 152
176 189 152 127 154 120
163 1711 142 111 182 129
170 160 155 120 181 143
161 170 162 129 239 201
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170 176 153 122 185 139

Sumber: Data Primer 2017



Keterangan :

Kelompok A : Kelompok kontrol negatif
(pemberian aquades)

Kelompok B : Kelompok kontrol positif
(pemberian simvastatin)

Kelompok C Kelompok Perlakuan
(pemberian susu kacang kedelai)

Dari data hasil tabel 1 dapat disimpulkan
bahwa yang diberikan kontrol negatif yaitu
pemberian aquades mengalami kenaikan
yang diberikan kontrol positif  yaitu
pemberian simvastatin mengalami
penurunan, dan yang diberikan perlakuan
susu kacang kedelai mengalami penurunan
yang signifikan.

2. Tabel 2 Uji Multiple Comparisons

Tingkat
kepercayaan 93%
Vanabel (Dkelompok (Dkelompaok Mean Sig. Batas Batas
dependen  perlakuan  perlakuan  difference(l- bawah atas

Kelompok EKelompok  EKelompok 3687 000 4769 2605
selisih pre dengan dengan
danpos pemberan pemberan
petlakuan  aquades  simvastatin
Eelompok 5175 000 6236 40093
dengan

pemberian
susti kacang
kedelai
Kelompok  Eelompok 36.87" 0.00 2603 4769
dengan dengan

pembenian  pemberan
simvastatin ~ aquades

Kelompok -14.87° 001  -25.69 4.03
dengan
pemberian
susukacang
kedelai
Kelompeok  Kelompok 51.75° 0.00 4093 62.56

dengan dengan
pembenan  pemberan
susukacang  aguades
kedelai Kelompok 1487 0.01 403 23.69
dengan
pemberian
simvastatin

Sumber: Data Primer 2017
Keterangan: *. perbedasn rata rata signifikan adalsh Sig. <0.03

Berdasarkan pada tabel 2 terdapat perbedaan
yang signifikan pada kelompok selisih
sebelum dan setelah perlakuan antara

kelompok pemberian aquades dengan
kelompok pemberian simvastatin  yaitu
36.87 dengan nilai sig 0.00 < 0.05. Adapun
antara kelompok pemberian susu kacang
kedelai dengan kelompok pemberian
simvastatin  terdapat juga perbedaan
signifikan yaitu 14.87 dengan nilai sig 0.01
<0.05. sedangkan pada kelompok dengan
pemberian susu kacang kedelai dengan
kelompok pemberian aquadest terdapat juga
perbedaan yang signifikan yaitu 51.75
dengan nilai sig 0.00 > 0.05.

PEMBAHASAN

Dalam penelitian, mencit dibagi
menjadi 3 kelompok, selain kelompok dosis
susu kacang kedelai untuk pengujian
penurunan kadar kolesterol total darah pada
mencit, terdapat juga kelompok kontrol
pembanding. Obat yang mungkin menjadi
kontrol pembanding, vyaitu simvastatin
(golongan statin). Simvastatin (golongan
statin) digunakan sebagai kontrol
pembanding karena merupakan
hipolipidemik yang paling aman dan efektif
terutama untuk menurunkan kolesterol
dengan menghambat HMG KoA reduktase
sehingga dapat menghambat sintesis
kolesterol  di  hati®.  Selain  dapat
menurunkan kolesterol hingga 20-45%,
golongan statin juga dapat menurunkan
trigliserida sebesar 10-45%3°.

Pada penelitian ini  didapatkan
penurunan signifikan kadar kolesterol total
darah mencit yg telah diinduksi susu kacang
kedelai. Penurunan kadar kolesterol total
darah yang terjadi disebabkan karena susu
kacang kedelai mengandung isoflavon yang
terdiri atas genistein dan daidztein.
Kandungan pada susu kacang kedelai



tersebut dapat mengikat profil lemak darah
sehingga terjadi penurunan penyerapan
kolesterol dan asam empedu pada usus halus
yang mengakibatkan peningkatan ekskresi
fekal asam empedu dan steroid, hati juga
lebih banyak mengubah kolesterol dalam
tubuh menjadi empedu, yang akibatnya
dapat  menurunkan kolesterol dan
meningkatkan aktifitas reseptor kolesterol
LDL, diikuti dengan terjadinya penurunan
kadar kolesterol total dalam darah?®.

KESIMPULAN

Diantara ketiga kelompok, yang
paling  signifikan  penurunan  kadar
kolesterolnya ada pada susu kacang kedelai
dibandingkan kelompok simvastatin
sedangkan pada kelompok pemberian
aquades terjadi peningkatan kadar kolesterol
total pada mencit (Mus musculus).
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