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INTISARI

LUPITA, V.B., 2014, EFEK PERASAN KERING KULIT NANAS (Ananas
comosus (L.) Merr) TERHADAP WAKTU PERDARAHAN DAN
PEMBEKUAN DARAH PADA TIKUS PUTIH JANTAN (Rattus
norvegicus), SKRIPSI, FAKULTAS FARMASI, UNIVERSITAS SETIA
BUDI, SURAKARTA.

Nanas memiliki kulit yang mengandung enzim bromelin yang bermanfaat
sebagai antiagregasi platelet. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efek
perasan kering kulit nanas terhadap perpanjangan waktu perdarahan dan
pembekuan darah, serta mengetahui dosis yang paling efektif dalam
memperpanjang waktu perdarahan dan pembekuan darah.

Penelitian ini meliputi determinasi tanaman, pengeringan perasan kulit
nanas, identifikasi kandungan kimia, dan uji waktu perdarahan dan pembekuan
darah. Penelitian ini menggunakan 5 kelompok perlakuan. Kelompok dibagi atas
kelompok perlakuan dengan variasi dosis perasan kering kulit nanas 28 mg/200 g
BB, 56 mg/200 g BB, dan 112 mg/200 g BB, kelompok kontrol positif (asetosal
3,7 mg/200 g BB), dan kelompok kontrol negatif (aquadest).

Hasil identifikasi kandungan kimia menunjukkan adanya senyawa enzim
bromelin, flavonoid, dan saponin. Hasil uji antiagregasi platelet menujukkan
bahwa hasil perasan kering kulit nanas yang diberikan secara oral mampu
memperpanjang waktu perdarahan dan pembekuan darah pada tikus putih jantan.
Perasan kering kulit nanas dengan dosis 112 mg/200 g BB memberikan efek yang
paling efektif terhadap perpanjangan waktu perdarahan dan pembekuan darah
dengan peningkatan waktu perdarahan 150,2 detik dan peningkatan waktu
pembekuan 105 detik.

Kata kunci : asetosal, kulit nanas, waktu perdarahan, waktu pembekuan darah
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ABSTRACT

LUPITA, V.B., 2014, EFFECT OF PINEAPPLE PEEL DRIED JUICE
(Ananas comosus (L.) Merr) ON BLEEDING TIME AND BLOOD
CLOTTING OF MALE WHITE RATS (Rattus norvegicus), THESIS,
FACULTY OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA.

Pineapple has a peel that contains bromelain enzyme which is useful as
platelet antiagregation. This study was aimed to determine the effect of pineapple
peel dried juice on bleeding and clotting time extention, and to know the most
effective dose in prolonging bleeding time and blood clotting.

This study includes the determination of plants, drying of pineapple peel,
the identification of the chemical contents, and test of bleeding and clotting time.
This study used 5 treatment groups. The group was divided into treatment groups
with pineapple peel dried juice variation dose of 28 mg/200 g BW, 56 mg/200 ¢
BW, and 112 mg/200 g BW, positive control group (acetosal 3.7 mg/200 g BW),
and negative control group (distilled water).

The identification results showed chemical constituents of bromelain
enzyme compounds, flavonoids, and saponins. The test results showed that
platelets antiagregation from pineapple peel dried juice which was administered
orally could prolong the bleeding time and blood clotting on white male rats.
Pineapple peel dried juice with a dose of 112 mg/200 g BW gave the best effect to
the extension of bleeding and clotting time with an average increase in bleeding
time of 150 seconds and an increase in clotting time of 105 seconds.

Keywords : acetosal, pineapple peel, bleeding time, clotting time
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Stroke sudah dikenal sejak zaman dahulu kala. Saat ini stroke merupakan
salah satu penyakit saraf yang paling banyak menarik perhatian di dunia medis.
Banyak penelitian yang membahas tentang penyakit stroke. Pengobatannya pun
masih terus berkembang. Di negara barat yang telah maju, stroke menempati
urutan ketiga sebagai penyebab kematian sesudah penyakit jantung iskemik dan
kanker (Sjahrir 2003).

Stroke didefinisikan sebagai suatu gangguan fungsional otak yang terjadi
secara mendadak dengan tanda dan gejala klinik baik fokal maupun global yang
berlangsung lebih dari 24 jam atau dapat menimbulkan kematian, disebabkan oleh
gangguan peredaran darah otak (WHO 1989).

Penyumbatan darah di otak dapat disebabkan oleh banyak hal seperti
adanya gumpalan darah dari jantung (akibat kelainan jantung) yang terlempar ke
otak sehingga terjadi penyumbatan, terjadi trombosis (penyumbatan dinding
bagian dalam dari pembuluh darah) yang terlepas dan terlempar ke otak sehingga
menyebabkan penyumbatan di otak (tromboemboli) (Mahendra & Rachmawati
2005).

Trombosis merupakan proses pembentukan atau adanya darah beku yang
terdapat di dalam pembuluh darah. Trombus yang terbentuk akan menyumbat

hemostatik pada saat terjadi injuri dan aktivasi mekanisme koagulasi. Trombus



pada plak ateroma dalam pembuluh arteri koroner akan menyebabkan infark
miokardia sedangkan trombus pada pembuluh darah vena kaki dapat
menyebabkan pulmonary embolism yang mengganggu aliran darah paru-paru.
Pembentukan sumbatan yang tidak diperlukan dalam pembuluh darah inilah yang
dapat membahayakan jiwa seperti pada keadaan stroke. Penyebab stroke adalah
adanya penyumbatan pembuluh darah pada otak yang menyebabkan suplai
oksigen ke otak menurun sehingga dapat merusak dan mematikan sel-sel saraf
(Lullman et al. 2000).

Obat-obatan antitrombotik seperti antikoagulan merupakan salah satu
terapi untuk pengobatan stroke. Obat antikoagulan seperti kumarin dan heparin
dapat digunakan untuk mencegah terjadinya trombosis yang dapat menyumbat
aliran darah menuju otak. Penggunaan obat antiagregasi platelet seperti asetosal
juga digunakan untuk mencegah terjadinya agregasi platelet yang dapat
membentuk sumbatan dalam pembuluh darah sehingga mengurangi resiko
terjadinya stroke (Lullman et al. 2000).

Obat sintetik yang beredar sekarang semakin beraneka ragam dan
harganya pun semakin tinggi, serta pengobatannya yang cukup memakan waktu.
Hal ini menyebabkan banyak masyarakat beralih ke pengobatan tradisional. Obat
tradisional adalah obat yang berasal dari bahan tumbuh-tumbuhan, hewan,
mineral, dan sediaan galeniknya, atau campuran dari bahan-bahan tersebut yang
belum mempunyai data klinis dan dipergunakan dalam usaha pengobatan
berdasarkan pengalaman. Keuntungan penggunaan obat tradisional ialah mudah

diperoleh dan bahan bakunya dapat ditanam di pekarangan sendiri, murah dan



dapat diramu sendiri. Selain itu tingkat efek samping yang ditimbulkan lebih
rendah dari pada obat-obat kimia dan absorbsi dalam tubuh lebih mudah
(Muslisah & Sapta 1999).

Nanas termasuk tanaman yang digemari masyarakat. Buah ini mudah
didapat dan harganya murah. Nanas merupakan tanaman herbal yang dapat hidup
dalam berbagai musim. Tumbuhan ini digolongkan ke dalam kelas monokotil
yang bersifat tahunan yang mempunyai rangkaian bunga dan buah terdapat di
ujung batang. Tumbuhnya meluas dengan menggunakan tunas samping yang
berkembang menjadi cabang-cabang vegetatif. Pada cabang tersebut kelak
dihasilkan buah (Lisdiana & Widyaningsih 1997).

Buah nanas banyak dimanfaatkan dalam industri pengolahan pangan,
antara lain dimanfaatkan dalam pembuatan jelly, sari buah, minuman kemasan,
dan lain-lain. Bahkan bagian tumbuhannya dapat dimanfaatkan sebagai produk
kerajinan tangan.

Ekstrak buah nanas berkhasiat mengurangi keluarnya asam lambung yang
berlebihan, membantu mencernakan makanan di lambung, antiradang, peluruh
kencing (diuretik), membersinkan jaringan kulit yang mati, mengganggu
pertumbuhan sel kanker, menghambat penggumpalan trombosit (agregasi
platelet), mempunyai aktifitas fibrinolitik, mengurangi rasa sakit pada sendi, dan
memiliki sifat anti penuaan. Kandungan serat nanas dapat mempermudah buang

air besar pada penderita sembelit atau konstipasi (Dalimartha 2000).



Buah nanas memiliki bagian kulit yang seringkali dibuang sebagai limbah.
Kulit nanas sama seperti buahnya, mengandung enzim bromelin. Kulit nanas juga
mengandung vitamin C, saponin, dan flavonoid (Erukainure et al. 2011).

Enzim bromelin adalah enzim protease yaitu sebagai enzim pencerna
protein yang diproduksi pankreas, terdiri dari tripsin dan Kimotripsin untuk
mencerna protein menjadi polipeptida dan asam amino. Enzim bromelin pada
nanas terdapat pada bonggol, kulit, dan tangkainya (Olivia 2006).

Penelitian Winarti (2011) menyatakan bahwa air perasan kulit nanas
masak dan muda secara in vitro dengan darah manusia dapat menghambat
penggumpalan darah dalam waktu yang cukup bermakna. Sedangkan penelitian
Maurer (1999) menyatakan bahwa kandungan bromelin dari buah nanas dapat
menghambat pembentukan trombosit.

Penelitian Rakasiwi (2013) juga menyatakan bahwa ekstrak buah nanas
mampu memperlama waktu perdarahan dan koagulasi terhadap mencit putih
jantan, sehingga dapat dijadikan sebagai antiagregasi platelet. Dosis ekstrak buah
nanas yang digunakan adalah 50 mg/kg BB, 100 mg/kg BB, 200 mg/kg BB, 300
mg/kg BB, dan 400 mg/kg BB. Dan dosis yang paling efektif dalam memperlama
waktu perdarahan dan koagulasi adalah 400 mg/kg BB.

Buah nanas telah diteliti dan terbukti dapat mencegah penggumpalan
darah, sedangkan kulit nanas masih kerap sebagai limbah yang dibuang, padahal
kandungannya tidak jauh berbeda dengan buahnya yang telah terbukti memiliki

banyak manfaat. Maka, penulis menggunakan perasan kering kulit nanas sebagai



bahan dalam penelitian untuk mengetahui pengaruhnya terhadap waktu

perdarahan dan pembekuan darah.

B. Perumusan Masalah
Berdasarkan uraian di atas, konteks permasalahan dalam penelitian ini
adalah: Pertama, apakah pemberian perasan kering kulit nanas dapat
memperpanjang waktu perdarahan dan pembekuan darah pada tikus putih jantan?
Kedua, berapa dosis yang paling efektif dalam pemberian perasan kering kulit
nanas terhadap perpanjangan waktu perdarahan dan pembekuan darah pada tikus

putih jantan?

C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efek perasan kering kulit
nanas terhadap perpanjangan waktu perdarahan dan pembekuan darah pada tikus
putih jantan, serta mengetahui dosis perasan kering kulit nanas yang paling efektif

dalam memperpanjang waktu perdarahan dan pembekuan darah.

D. Kegunaan Penelitian
Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat dan dijadikan masukan
bagi berbagai pihak antara lain:
Pertama, penelitian ini diharapkan dapat memberi informasi mengenai
penggunaan perasan kering kulit nanas dalam memperpanjang waktu perdarahan

dan pembekuan darah pada tikus putih jantan.



Kedua, penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai landasan dan
untuk memberi informasi tambahan dalam bidang pengobatan herbal, khususnya
di bidang antikoagulan.

Ketiga, penelitian ini diharapkan dapat memberikan acuan dalam

pemanfaatan tumbuhan obat di Indonesia.



