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RINGKASAN

Fitria Rahmawati. Program Pascasarjana, Universitas Brawijaya, 2017. Pengaruh
Terapi Ekstrak Teh Hijau (Camellia Sinensis) Terhadap Kadar Asam Urat,
Xantin  Oksidase (XOD), Malondialdehid (MDA) dan Gambaran
Histopatologi Hepar Pada Tikus (Rattus novergicus) Hiperurisemia. Ketua
Komisi Pembimbing: Prof. Dr. Ir, CHanif Mahdi, MS., Anggota Komisi
Pembimbing: Dr. Arie Srihardyastutuie, S.Si, M.Kes

Asam urat adalah hasil akhir metabolisme purin (adenin, guanin) dan dapat
disekresikan melalui ginjal dalam keadaan normal. Apabila sintesis asam urat
terlalu banyak maka akan menyebabkan kadar asam urat dalam darah meningkat
(hiperuresemia), Asam urat sebenarnya berperan sebagai antioksidan bila
kadarnya tidak berlebih dalam darah. Hiperurisemia merupakan keadaan dimana
terjadi peningkatan kadar asam urat serum melebihi kadar normal. Nilai normal
asam urat pada wanita 2,4 — 5,7 mg/dL dan pada pria 3,5 — 7,0 mg/dL. Kadar
asam urat yang tinggi seperti pada penderita hiperurisemia dapat
menyebabkan kerusakan pada membran sel seperti hepar dan ginjal akibat
reaksi berantai peroksidase lipid. Makanan yang mengandung purin tinggi, akan
mengaktivasi enzim xantin oksidase 20 kali lipat dari keadaan normal. Hal
ini akan menyebabkan peningkatan radikal bebas dalam tubuh, seperti radikal
02* dan OH°®. Pada umumnya pengobatan hiperurisemia yaitu menggunakan
obat-obat sintesis seperti allopurinol. Namun penggunaan obat sintetis dapat
menimbulkan efek samping seperti reaksi alergi dan gangguan pencernaan,
sehingga untuk mengatasi hal tersebut dikembangkan pengobatan alternatif
dengan menggunakan tanaman obat seperti teh hijau (Camellia sinensis). Daun
teh hijau mengandung gugus flavanoid dari polifenol yang bersifat sebagai
antioksidan dan berfungsi sebagai peredam yang dapat menetralisir radikal
bebas, sebagai inhibitor xantin oksidase (XOD) serta menghentikan reaksi
berantai peroksidasi lipid. Pada penelitian ini uji potensi dilakukan menggunakan
hewan coba tikus wistar yang telah diberi diet tinggi purin dan diukur kadar asam
urat total darah, aktivitas xantin oksidase, kadar malondialdehid serta gambaran
gistopatologi hati. Penggunaan hewan coba telah disetujui olen komisi etik
Universitas Brawijaya dengan nomor. 689-KEP-UB. Tikus dibagi menjadi 6
kelompok yaitu kontrol positif, kontrol negatif, terapi allopurinol, terapi ekstrak
teh hijau dengan 3 variasi dosis, yaitu 150, 300, dan 600 mg/kgBB. Penelitian ini
terdiri dari 4 tahap, yaitu: (1) Uji kualitatif flavonoid dalam ekstrak teh hijau, (2)
Pembuatan hewan model hiperurisemia dengan diet tinggi purin selama 60 hari,
dan (3) Perlakuan tikus model hiperurisemia secara in vivo menggunakan ekstrak
teh hijau, (4) Analisis kadar asam urat total pada serum darah, aktivitas XOD pada
hati, kadar MDA pada hati, dan gambaran histopatologi hati. Uji kualitatif
menunjukkan bahwa Senyawa paling banyak terkandung pada daun teh hijau
yaitu Ephigallocatechingallate (EGCg). Hasil analisis statistik membuktikan
bahwa ekstrak teh hijau dengan dosis 600 mg/kgBB mampu menurunkan kadar
asam urat sebanyak 55,25% (p<0,01), menurunkan aktivitas XOD hati sebanyak



35,36 % (p<0,01), menurunkan kadar MDA hati sebanyak 84,87% (p<0,01), dan
memperbaiki gambaran histopatologi hati.

SUMMARY

Fitria Rahmawati. Postgraduate Program, Brawijaya University, 2017. Effect of
Green Tea Tea Extract (Camellia Sinensis) Therapy on Uric Acid Level,
Xantin Oxidase (XOD), Malondialdehyde (MDA) and Histopathology Hepar
In Rat (Rattus novergicus) Hyperuricemia. Chief of Advisory Committe: Prof.
Dr. Ir, CHanif Mahdi, MS., Member of the Advisory Committee: Dr. Arie
Srihardyastutuie, S.Si, M.Kes

Uric acid is the end product of purine metabolism (adenine, guanine) and can be
secreted through the kidneys under normal circumstances. When uric acid levels
exceed normal limits, it will cause increased levels of uric acid in the blood
(hyperuresemia). In general, treatment of hyperuricemia using synthetic drugs
such as allopurinol, but the use of synthetic drugs can cause side effects.
Therefore it is necessary to develop alternative medicine by using medicinal
plants such as green tea (Camellia sinensis). Green tea leaves contain flavanoid
groups of polyphenols that act as antioxidants, can neutralize free radicals, inhibit
several enzymes including xanthine oxidase (XOD) and stop the chain reaction of
lipid peroxidation.

This study using 24 white male rats (Rattus norvegicus) Wistar strain as
experimental animals that has been fed a high purine diet. The use of
experimental animals has been approved by Brawijaya ethics committee with the
number. 689-KEP-UB. Rats were divided into 6 groups: positive control, negative
control, allopurinol therapy, green tea extract therapy with 3 dose variations are
150, 300, and 600 mg/kg body weight. This research consists of 4 stages: (1)
Qualitative analysis of flavonoid compounds in green tea extract (2) elevating
blood uric acid levels with high purine diet for 60 days (3) green tea extract
therapy in hyperuricemic rats (4) Analysis of total uric acid levels, xanthine
oxidase activity, malondialdehyde level and liver histopathology. Qualitative
analysis indicate that most compounds contained in green tea leaves are
Ephigallocatechingallate (EGCg). The results of statistical analysis used One Way
Anova and Tukey analysis proved that green tea extract with a dose of 600 mg/kg
body weight was able to reduce uric acid levels is 55.25% (p <0.01), decreased
XOD activity is 35.36% (p <0.01), decreased MDA levels is 84.87% (p <0.01),
and improved liver histopathology.
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