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ABSTRAK

Diabetes melitus merupakan penyakit yang disebabkan oleh kekurangan atau
ketidakefektifan pankreas memproduksi insulin sehingga kadar glukosa di dalam darah
meningkat atau menurun. Penelitian ini dilakukan untuk melihat pengaruh pemberian
ekstrak kulit pisang kepok terhadap penurunan kadar glukosa darah tikus putih yang
diinduksi diet tinggi lemak. Dua puluh lima tikus putih dibagi menjadi 5 kelompok
perlakuan. Kelompok K1 adalah kelompok tikus yang diberikan pakan standar.
Kelompok K2 adalah kelompok tikus yang diberikan pakan 7 mg diet tinggi lemak.
Kelompok K3 adalah kelompok tikus yang diberikan 7 mg diet tinggi lemak dan
pemberian glibenklamid 0,126 mg/200g berat badan. Kelompok K4 dan K5 adalah
kelompok tikus yang diberikan 7 mg diet tinggi lemak dan ekstrak kulit pisang kepok
masing-masing dengan dosis 100 mg/kgbb dan 200 mg/kgbb. Masing-masing perlakuan
dilakukan selama 60 hari, pada hari ke 61 dilakukan pengambilan darah melalui jantung
untuk melihat kadar glukosa darah dengan alat biochemical analyzer veteriner. Hasil
penelitian terhadap kadar glukosa darah menunjukkan bahwa pemberian ekstrak kulit
pisang kepok 100 mg/kgbb dapat menurunkan kadar glukosa darah pada keadaan normal.

Kata kunci: Diet tinggi lemak; ekstrak kulit pisang kepok; kadar glukosa darah

ABSTRACT

Diabetes mellitus is a disease caused by the lack or ineffectiveness of the pancreas
to produce insulin so that glucose levels in the blood increase or decrease. This study was
conducted to see the effect of giving kepok banana peel extract to the reduction of blood
glucose levels of white rats induced by a high-fat diet. Twenty-five white rats were divided
into 5 treatment groups. The K1 group was a group of rats given standard feed. The K2
group was a group of rats fed 7 mg of a high-fat diet. The K3 group was a group of rats
given 7 mg of a high-fat diet and giving glibenclamide 0.126 mg / 200g body weight. K4
and K5 groups were groups of rats given 7 mg of high fat diet and kepok banana peel
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extract, each with a dose of 100 mg / kgbb and 200 mg / kgbb. Each treatment was carried
out for 60 days, on the 61st day blood was collected through the heart to see blood glucose
levels using a veterinary biochemical analyzer. The results of the study on blood glucose
levels showed that giving of kepok banana peel extract of 100 mg / kgBB could reduce
blood glucose levels in normal conditions.

Keywords: High-fat diet; kepok banana peel extract; blood glucose level

PENDAHULUAN

Makhluk hidup perlu mendapatkan asupan nutrisi dari makanan agar bisa bertahan
dan menjalankan aktifitas secara normal. Kebutuhan energi dan asupan nutrisi setiap
manusia berbeda-beda karena perbedaan usia, jenis kelamin, aktifitas fisik, dan pola
hidup (Ma, 2015). Pola hidup yang cenderung mengonsumsi karbohidrat sederhana
(rendah serat) dan tinggi lemak dalam jumlah besar secara terus menerus seperti
karbohidrat, protein, dan lemak dengan aktifitas yang tidak seimbang akan memengaruhi
tubuh salah satunya yaitu kenaikan kadar glukosa dalam darah sehingga memicu
terjadinya diabetes melitus (DM) (Panchal et al., 2011). Diabetes melitus merupakan
penyakit yang disebabkan oleh kekurangan atau ketidakefektifan pankreas memproduksi
insulin sehingga kadar glukosa di dalam darah meningkat atau menurun. Sejumlah
penelitian menyebutkan bahwa ketidakefektifan pankreas adalah hasil dari peningkatan
kadar Free Fatty Acid (FFA) dan pemaparan yang terlalu lama terhadap kadar glukosa
darah yang tinggi atau kombinasi keduanya. Data menunjukkan bahwa lebih dari 100
juta orang  di dunia menderita DM (Grodsky et al., 2000; Bordoloi dan Khrisna, 2014).
Pengobatan DM dapat dilakukan dengan pemberian obat anti DM, tetapi sulit
menghindari efek sekunder yang ditimbulkan akibat pemberian obat dalam jangka
panjang, Piero ef al. (2012) menyatakan bahwa tren terbaru dalam pengobatan DM yaitu
dengan menggunakan obat berbahan alami yang berasal dari tanaman herbal, sekitar 80%
dari populasi dunia bergantung pada tanaman herbal untuk perawatan kesehatan mereka.

Tanaman herbal berperan penting dan berpotensi di bidang kesehatan sebagai
bahan dasar alami pembuatan obat-obatan baik untuk manusia dan hewan di seluruh dunia
(Bordoloi dan Khrisna, 2014). Pisang merupakan salah satu tanaman yang dapat dijadikan
makanan oleh berbagai lapisan masyarakat, sehingga kulit pisang dapat menjadi limbah
yang tidak dimanfaatkan kembali. Sejumlah laporan penelitian menyebutkan bahwa kulit

pisang dapat menjadi tanaman herbal alternatif untuk penyakit DM karena zat yang
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terkandung dalam pisang seperti flavonoid dan phenol dapat menurunkan kadar glukosa
darah. Bahan aktif flavonoid dapat menurunkan kadar glukosa darah karena potensinya
sebagai zat antioksidan. Fatemeh et al. (2012) menambahkan bahwa senyawa antioksidan
pisang pada umumnya lebih tinggi di kulit daripada di daging buah pisang dan dalam
keadaan mentah dibandingkan saat buah matang.

Berdasarkan dari beberapa referensi yang menyatakan bahwa kulit pisang
memiliki senyawa bioaktif yang dapat digunakan sebagai terapi herbal terhadap
penurunan kadar glukosa darah, maka penulis tertarik meneliti dosis yang tepat ekstrak
kulit pisang kepok terhadap penurunan kadar glukosa darah tikus putih yang diinduksi
diet tinggi lemak.

METODE PENELITIAN
Kelayakan Etik

Kelayakan Etik Penelitian ini dilaksanakan setelah mendapatkan persetujuan dari
komisi etik Fakultas Kedokteran Hewan, Universitas Syiah Kuala.
Tempat Penelitian

Penelitian ini dilaksanakan di UPT Hewan Coba, Laboratorium Farmakologi,
Laboratorium Klinik dan uji fitokimia kulit pisang kepok dilakukan di Laboratorium
Matematika dan [lmu Pengetahuan Alam (MIPA) Universitas Syiah Kuala.

Hewan Eksperimental

Sebanyak 25 ekor tikus putih (Rattus norvegicus) jantan, umur tiga bulan dengan
bobot badan berkisar 120-160 gram.
Bahan Penelitian

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah tikus putih, lemak sapi, ekstrak
kulit pisang kepok, serum darah.

Pada penelitian ini, tikus-tikus percobaan ditempatkan dalam kandang dengan
penutup kandang dari kawat, dan dilengkapi dengan tempat pakan, botol air minum dan
alas kandang berupa sekam. Kandang terbuat dari triplek yang dipisahkan menjadi lima
bagian tiap kelompok, sehingga tiap kandang hanya dihuni satu ekor tikus dalam kondisi
terpisah.

Pemberian diet tinggi lemak secara sonde esophagus (Oesophangeal tube

feeding) dan merupakan kombinasi dari 1,5% kuning telur (15 g kolesterol/1 kg pakan
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standar, 10% lemak sapi (100 g kolesterol/1 kg pakan standar, 1% minyak kelapa (10 g
kolesterol/1 kg pakan standar, dan 1% mentega (10 g kolesterol/1 kg pakan standar yang
dimodifikasi dari penelitian Selamet et al. (2013). Pakan dibuat setiap lima hari sekali.
Perlakuan dilakukan selama 60 hari dan pakan yang diberikan sebanyak 7 mg/hari.
Pelaksanaan penelitian:

Tikus diadaptasi di laboratorium selama seminggu sebelum pelaksanaan
penelitian. Setelah itu, dilakukan pengelompokan secara acak menjadi lima kelompok
perlakuan yang masing-masing terdiri dari lima ekor tikus, yaitu kelompok K1, K2, K3,
K4, dan K5.

Keterangan :

K1 : Kelompok kontrol normal (Pemberian pakan standar)

K2 : Kelompok kontrol negatif (7 mg diet tinggi lemak)

K3 : Kelompok kontrol positif (7 mg diet tinggi lemak dan pemberian
glibenklamid 0,126 mg/200 g Berat Badan (BB))

K4 : 7 mg diet tinggi lemak dan ekstrak kulit pisang kepok 100 mg/kgbb

K5 : 7 mg diet tinggi lemak dan ekstrak kulit pisang kepok 200 mg/kgbb

Pada hari ke-61, tikus dipuasakan selama 8 jam tetapi tetap diberikan minum
(Farishal, 2017). Pengambilan darah dilakukan melalui jantung menggunakan spuit 1ml
dan ditampung dalam tabung tanpa koagulan, kemudian didiamkan selama 15 menit, lalu
disentrifugasi selama 15 menit dengan kecepatan 3000 rpm dan dikoleksi serum yaitu
lapisan jernih berwarna kuning muda yang berada dibagian atas dan dimasukkan ke dalam
tabung lain. Pengukuran kadar glukosa darah dengan mengirimkan sampel serum ke
Laboratorium Klinik Fakultas Kedokteran Hewan Universitas Syiah Kuala dan diperiksa
dengan biochemical analyzer veteriner.

Analisis statistik menggunakan uji One way ANOVA. Jika didapat perbedaan
yang bermakna (p<0,05) maka dilanjutkan dengan uji Duncan untuk melihat perbedaan

antar kelompok perlakuan. Analisis data menggunakan SPSS 20.
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Gambar 1. Rata-rata kadar glukosa darah tikus putih tiap kelompok perlakuan

Rata-rata kadar glukosa darah tiap perlakuan dapat dilihat pada Gambar 1. Pada
kelompok K1 (Pemberian pakan standar) memiliki rata-rata 75,46 + 7,81 dan berdasarkan
hasil analisis statistik menunjukkan bahwa rata-rata kelompok K1 tidak signifikan
(P>0,05) dengan kelompok K3, K4, dan K5 tetapi bila dibandingkan dengan kelompok
K2 memiliki hasil yang signifikan (P<0,05). Tidak signifikannya antara K1 terhadap K3,
K4, dan K5 dikarenakan rata-rata kadar glukosa darah kelompok K1 merupakan rata-rata
kadar glukosa darah normal. Kadar glukosa darah normal pada tikus putih menurut
Quesenberry et al. (2003) adalah pada rentang 74-163 mg/dl. Kadar glukosa darah
dipengaruhi oleh faktor internal dan faktor eksternal yang menyebabkan perubahan pada
kadar glukosa darah (Permana, 2011). Didukung oleh penelitian Yin et al. (2015) bahwa
usia, jenis kelamin, umur, diet, dan aktivitas sehari-hari dapat menyebabkan perubahan
kadar glukosa darah. Dalam mempertahankan kadar glukosa darah agar tetap dalam
keadaan seimbang, pankreas memiliki peran penting dalam mempertahankan kadar
glukosa darah dengan memproduksi dan melepaskan hormon insulin dan glukagon.

Pada kelompok K2 (7 mg diet tinggi lemak) memiliki rata-rata 87,98 + 3,12
menunjukkan bahwa kelompok K2 memiliki kadar glukosa darah yang tertinggi dan
signifikan (P<0,05) dibandingkan kelompok K1, K3, dan K4, tetapi jika dibandingkan
dengan kelompok K5 menunjukkan hasil yang tidak signifikan (P>0,05). Kelompok K2

merupakan kelompok kontrol negatif, hanya diberikan diet tinggi lemak dan pakan
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standar. Konsumsi diet tinggi lemak dalam jangka panjang dapat menaikkan kadar
glukosa darah, sesuai dengan pernyataan Aziz et al. (2009) bahwa pemberian diet tinggi
lemak pada tikus dapat menyebabkan perubahan kadar glukosa dan hiperglikemia.
Hiperglikemia dapat menyebabkan komplikasi penyakit lainnya seperti diabetes
melitus, aterosklerosis, dan disfungsi sel endotel (Stephen et al., 2004), didukung oleh
Elizabeth dan Seaquist (2015) bahwa hiperglikemia juga menyebabkan gangguan
struktur dan fungsi pada otak seperti disfungsi kognitif, demensia, stroke, dan depresi.
Manajemen penyembuhan hiperglikemia yaitu dengan pengecekan rutin kadar glukosa
darah, pemberian obat hiperglikemia, dan terapi insulin (Guillermo dan Francisco,
2017).

Pada kelompok K3 (7 mg diet tinggi lemak dan pemberian glibenklamid 0,126
mg/200 gbb) memiliki rata-rata 67,94 £ 15,10 dan berdasarkan hasil analisis statistik
menunjukkan bahwa kelompok K3 tidak signifikan (P>0,05) dengan kelompok K1 dan
K4, hal ini dikarenakan kelompok K3 mengalami hipoglikemia (rata-rata kadar glukosa
darah dibawah standar), tetapi jika dibandingkan dengan kelompok K2 dan K5 memiliki
perbedaan yang signifikan (P<0,05) dikarenakan kelompok K2 dan K5 memiliki rata-rata
tertinggi dibandingkan kelompok lainnya, sedangkan kelompok K3 memiliki rata-rata
terendah dibandingkan kelompok lainnya. Kadar glukosa darah tikus putih mengalami
hipoglikemia yaitu keadaan dimana ketidaknormalan konsentrasi glukosa dalam plasma
darah yang menunjukkan nilai kurang <70 mg/dl dikarenakan efek samping pada
pemberian obat golongan sulfonilurea yaitu glibenklamid. Pemberian glibenklamid
memiliki efek samping yaitu hipoglikemia, karena sesuai dengan mekanisme aksinya
yaitu menstimulasi sel B pankreas untuk mensekresikan insulin yang dapat menurunkan
kadar glukosa darah (Putra et al., 2017). Selain merangsang sekresi insulin, glibenklamid
mengganggu homeostatis intraseluler yang menyebabkan depolarisasi sel § pankreas dan
terbukanya kanal kalsium, glibenklamid mengikat membran sel B yang menyebabkan
penutupan Adenosin Triphosphate (ATP) yang sensitif terhadap saluran kalsium dan
terjadi depolarisasi mebran sehingga terbukanya saluran tegangan sehingga ion kalsium
masuk dan menyebabkan tersekresinya insulin sehingga insulin dapat memasukkan
glukosa darah ke dalam sel, sehingga glukosa darah mulai turun dan normal (Bastaki,
2005). Smeltzer et al. (2010) menyatakan bahwa pasien DM dapat mengalami
hipoglikemia disebabkan beberapa faktor yaitu pemberian obat DM yang berulang,
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pemberian dosis insulin yang berlebih, perhitungan dosis insulin yang tidak sesuai dengan
intake makanan, mengkonsumsi makanan terlalu sedikit, aktivitas fisik yang berlebih dan
pemberian obat golongan sulfonilurea yaitu glibenklamid. Hipoglikemia membutuhkan
penanganan yang tepat dan cepat, dikarenakan keadaan hipoglikemia akan berdampak
pada fungsi otak yaitu sel otak akan mengalami iskemia apabila tidak mendapatkan suplai
oksigen dan glukosa selama 4-6 menit karena fungsi otak sangat tergantung dengan
glukosa dan otak tidak mampu menyimpan cadangan glukosa untuk proses metabolisme
dan didukung oleh Elizabeth dan Seaquist (2015) bahwa hipoglikemia dapat
menyebabkan disfungsi kognitif, pingsan, dan kejang.

Pemberian ekstrak kulit pisang kepok dapat menormalkan kadar glukosa darah
pada tikus putih, berdasarkan hasil uji ANOVA dengan taraf signifikansi 95%
menunjukkan bahwa kelompok K4 (pemberian ekstrak kulit pisang kepok 100 mg/kgbb)
memiliki rata-rata 76,64 + 4,67 dan menunjukkan hasil signifikan (P<0,05) bila
dibandingkan dengan kelompok K2. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
Farishal (2017) bahwa pemberian ekstrak kulit pisang kepok dapat menormalkan kadar
glukosa darah pada mencit obesitas, mempertahankan kadar glukosa agar tetap stabil di
dalam darah merupakan mekanisme homeostatis hormonal yang diproduksi oleh
pankreas yaitu hormon insulin dan glukagon. Insulin berperan dalam menstimulasi
transportasi glukosa untuk energi jaringan dan organ tubuh. Pada keadaan hiperglikemia,
maka pankreas akan merangsang sel  untuk memproduksi insulin, sedangkan kerja
hormon glukagon berlawanan dengan kerja insulin. Sekresi hormon glukagon diakibatkan
karena menurunnya kadar glukosa darah sehingga menimbulkan glikogenolisis dengan
mengatitkan enzim fosforilase. Glukagon bekerja dengan menghasilkan cAMP dan
meningkatkan kadar glukosa darah (Roder et al., 2016). Kandungan senyawa yang
terkandung dalam kulit pisang kepok seperti flavonoid memiliki sifat antioksidan yang
terbukti sebagai anti inflamasi, anti virus, anti alergi, anti penuaan, dan anti karsinogenik
(Kumar, 2014). Kandungan saponin yang terdapat dalam kulit pisang kepok berfungsi
meningkatkan kadar glukosa darah dengan meningkatkan serapan glukosa dan sintesis
glikogen di hati (Kumar et al., 2010).

Perlakuan pada kelompok K5 (pemberian dosis ekstrak kulit pisang kepok 200
mg/kgbb) terbukti dapat menormalkan kadar glukosa darah menjadi 80,62 + 1,60 mg/dl.

Hasil analisis statistik menunjukkan bahwa kelompok K5 signifikan dengan kelompok
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K3 (P<0,05), tetapi tidak signifikan terhadap kelompok K2. Hal ini disebabkan pemberian
ekstrak kulit pisang kepok dengan dosis 200 mg/kgbb kurang efektif untuk menormalkan
kadar glukosa darah. Antioksidan memiliki kemampuan sebagai penghambat proses
oksidasi dan perlindungan dari radikal bebas meskipun dalam konsentrasi rendah.
Antioksidan dalam tubuh bekerja dengan cara mencegah, menghambat, dan
menggagalkan perlekatan radikal bebas pada sel target. Antioksidan dalam kulit pisang
kepok seperti flavonoid, saponin, alkaloid, dan triterpenoid memiliki fungsi sebagai
penetralisir elemen radikal bebas. Liu et al. (2014) menyatakan bahwa senyawa
triterpenoid dapat mengurangi kerusakan sel akibat radikal bebas dan menurunkan kadar
glukosa darah saat terjadinya hiperglikemia. Hasil penelitian Prochazkova et al. (2011)
bahwa flavonoid dapat menetralkan radikal bebas dengan menyumbangkan atom
hidrogen pada saat terbentuknya ROS akibat reaksi antara oksigen dan elektron bebas
sehingga flavonoid akan teroksidasi dan berikatan dengan radikal bebas sehingga radikal
bebas dapat stabil kembali. Peningkatan kadar glukosa darah dapat menyebabkan
perubahan histopatologis pada pulau Langerhans dikarenakan efek glukotoksisitas pada

sel B yang merupakan sel endokrin pulau Langerhans (Farid ez al., 2014).

Simpulan

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan dapat disimpulkan bahwa kadang
glukosa darah tiap perlakuan dipengaruhi oleh pemberian pakan.
Saran

Diperlukan uji lanjutan untuk melihat dosis dan kandungan yang paling tepat dan
sesuai terhadap penormalan kadar glukosa darah akibat efek pemberian diet tinggi lemak
dengan mempertimbangkan dosis dan lama waktu yang telah diteliti pada penelitian ini.
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