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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan dapat ditarik kesimpulan

bahwa fraksi etanolik daun kepel mempunyai aktifitas dalam menghambat

peningkatan kadar bilirubin total serum terhadap kerusakan akibat paparan

parasetamol dosis toksik.

Dosis pemberian fraksi etanolik daun kepel yang paling efektif sebagai

penghambat peningkatan kadar bilirubin total serum akibat paparan parasetamol

dosis toksik adalah 18 mg/ 200g BB.

B. Saran

Penelitian ini masih belum lengkap, maka perlu dilakukan lebih lanjut

mengenai :

Pertama, memperpanjang masa penelitian untuk mengetahui efek fraksi

etanolik dan melakukan identifikasi senyawa lebih spesifik mengenai jenis senyawa

sebagai hepatoprotektor yang terdapat pada daun kepel (Stelechocarpus burahol).

Kedua, pengujian dari bagian tanaman lain seperti bunga dan buah tanaman

kepel (Stelechocarpus burahol) sebagai hepatoprotektor.
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Lampiran 1. Surat keterangan determinasi
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Lampiran 2. Surat keterangan hewan uji
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Lampiran 3. Foto tanaman kepel dan daun kepel

A. Foto tanaman kepel

B. Foto daun kepel



62

Lampiran 4. Foto serbuk daun kepel, fraksi daun kepel dan parasetamol

A. serbuk daun kepel B.  Fraksi etanolik daun kepel

C. Foto serbuk parasetamol
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Lampiran 5. Foto – foto alat penelitian

Sterlling-bidwell Moisture Balance

panci infus

Sentrifuge Spektrofotometer Stardust
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Lampiran 6. Foto fraksi daun kepel, larutan kontrol negatif dan positif

A. Foto fraksi daun kepel

B. Foto larutan kontrol negatif dan positif
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Lampiran 7. Foto hewan percobaan, pengambilan darah pada hewan
percobaan dan reagen kit bilirubin total

Hewan percobaan Pengambilan darah hewan percobaan

Reagen KIT bilirubin total
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Lampiran 8. Foto hasil idensifikasi kimia daun kepel

a. Serbuk daun kepel

Tanin polifenol flavonoid

b. Ekstrak daun kepel

Tanin polifenol flavonoid

c. Fraksi etanolik daun kepel

Tanin polifenol flavonoid



67

Lampiran 9. Hasil persentase rendemen bobot kering terhadap bobot basah

daun kepel

NO.         Berat Basah (g)                 Hasil kering  (g) Rendemen (% b/b)

1                   3000 890 29,6%

Perhitungan persentase =

= 29,6 %

Berdasarkan data yang diperoleh berat kering daun kepel sebanyak 890

gram dan berat basah sebanyak 3000 gram sehingga didapatkan persentase berat

kering terhadap berat basah daun kepel sebesar 29,6 %.

berat kering

berat basah
x 100%

890 g

3000 g
x 100%=
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Lampiran 10. Hasil penetapan kadar air serbuk daun kepel

Hasil penetapan kadar air dalam serbuk daun kepel dengan menggunakan

alat Sterling-Bidwell.

No Penimbangan (g) kadar air (%)

1 20 8
2 20 7,5
3 20 8

X 7,75 + 2,88

Rata – rata air dalam daun kepel :

Rata – rata =

=  7,75

8 + 7,5 + 8

3
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Lampiran 11. Perhitungan rendemen fraksi etanolik daun kepel

No.     Berat serbuk (g)            berat fraksi (g)          rendemen (%)

1               120                                   2,95                              2,4
2               120                                   3,07 2,5
3.              120                                   2,98                              2,4

Rata – rata 3 2,45

Perhitungan rendemen dalam persen (%) :

=

=                                                 = 2,4 %

Berdasarkan data yang diperoleh rata-rata berat fraksi 3 gram dari berat

serbuk 120 g sehingga didapatkan persentase rendemen fraksi dengan berat fraksi

daun kepel sebesar 2,45%

Berat fraksi

Berat serbuk
x 100%

2,95 g

120 g
x 100%
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Lampiran 12. Perhitungan dosis Curcuma tablet

Dosis Curcuma yang digunakan pada manusia adalah 1 tablet 200mg/70

kg BB manusia untuk 1 kali minum dengan pemberian 1-3 kali sehari. Faktor

konversi dari manusia (70kg) ke tikus ( 200 gram ) adalah 0,018

Dosis Curcuma tablet = 2 tab ( 1hari ) x 200 mg/ 70 kg BB manusia

= 400 mg

Dosis untuk tikus = 0,018 x 400 mg/70 kg BB

= 7,2 mg/ 200 g BB tikus
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Lampiran 13. Perhitungan dosis fraksi etanolik dan volume pemberian

Perhitangan dosis fraksi etanolik daun kepel berdasarkan dosis empiris

(6,9 gram/ 70kg BB manusia) dengan rendemen fraksi etanolik (2,4 %).

Konversikan dari manusia ke tikus (0,018) : 6,9 gram x  0,018

: 0,124 gram/ 200g BB tikus

: 124 mg/ 200g BB tikus

Jadi dosis fraksi etanolik :
,

x 0,124 g

: 0,002976 g

: 2,976 mg ( 3 mg/ 200g BB tikus)

Dosis fraksi etanolik daun kepel dan volume pemberian yang digunakan :

a. Dosis 1 (2DE)

Dosis 2 x 3 mg = 6 mg/ 200 g BB tikus

Dibuat larutan dengan konsentrasi 0,6 % =

=   6mg/ml

Dalam 1 ml larutan mengandung 6 mg fraksi daun kepel

Volume pemberian untuk tikus berat 250g =

= 1,25 mg

b. Dosis 2 (4DE)

Dosis 4 x 3 mg = 12 mg/ 200g BB tikus

600 mg

100 ml

250 g

200 g
x 1 ml
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Dibuat larutan dengan konsentrasi 1,2 % =

=  12 mg/ml

Dalam 1 ml larutan mengandung 12 mg fraksi daun kepel

Volume pemberian untuk tikus berat 250g =

=   1,25 ml

c. Dosis 3 (6DE)

Dosis 6 x 3 mg = 18 mg/ 200g BB tikus

Dibuat larutan dengan konsentrasi 1,8 % =

=  18 mg/ml

Dalam 1 ml larutan mengandung 18 mg fraksi daun kepel

Volume pemberian untuk tikus berat 280g =

=  1,4 ml

100 ml

250 g
x 1 ml

200 g

1200 mg

100 ml

1800 mg

200 g

280 g
x 1 ml
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Lampiran 14. Perhitungan dosis parasetamol

Pembuatan larutan parasetamol sebagai penginduksi kerusakan hati dibuat

dengan konsentrasi 25 % dengan cara sebagai berikut :

Konsentrasi 25 % = 12,5g/50 ml

= 12500 mg/ 50ml

= 250mg/ml

= 500mg/2ml

Menimbang parasetamol 12,5 g kemudian dilarutkan dengan CMC Na 0,5% pada

volume 50 ml sampai homogen.

Dosis parasetamol = 2,5 g/ kg BB

= 2500 mg/ 1000g BB

= 500mg/ 200g BB tikus

Volume pemberian tikus 230g =

=    2,3 ml

200 g

230 g
x 2 ml
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Lampiran 15. Pemberian sediaan uji

kelompok No. Berat tikus (g) Volume (ml) Parasetamol (ml)

kontrol normal
(CMC)

1 200 1 -
2 210 1 -
3 200 1 -
4 200 1 -
5 210 1 -

kontrol positif

1 200 0,9 2
2 230 1 2,3
3 210 1 2,1
4 200 0,9 2
5 220 1 2,2

kontrol negatif
(CMC)

1 200 1 2
2 210 1 2,1
3 200 1 2
4 220 1 2,2
5 220 1 2,2

dosis 6 mg/ 200g
BB

1 250 1,3 2,5
2 260 1,3 2,6
3 250 1,3 2,5
4 240 1,2 2,4
5 250 1,3 2,5

dosis 12 mg/
200g BB

1 250 1,3 2,5
2 260 1,3 2,6
3 260 1,3 2,6
4 250 1,3 2,5
5 240 1,2 2,4

dosis 18 mg/
200g BB

1 300 1,5 3
2 280 1,4 2,8
3 290 1,5 2,9
4 300 1,5 3
5 280 1,4 2,8
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Lampiran 16. Hasil pengukuran kadar bilirubin serum

Ket : T0 (hari ke-0) T5 (hari ke-5) T7 (hari ke-7)

T0 T5 T7 T0-T5 T5-T7 rata2
T0

rata"
T5

rata"
T7

rata"
(T0-
T5)

rata"
(T5-
T7)

kontrol
normal

1 0.2 0.3 0.4 -0,1 -0,1

0,26
±

0,05

0,28
±

0,04

0,3
±

0,07

-0,02
±

0,08

-0,04
±

0,08

1 0.3 0.3 0.3 0 -0,1
1 0.3 0.3 0.2 0 0,1
1 0.3 0.2 0.3 0,1 -0,1
1 0.2 0.3 0.3 -0,1 0

kontrol
positif

2 0.4 0.2 0.3 0,2 -0,1

0,26
±

0,08

0,2
±

0,12

0,38
±

0,11

0,06
±

0,11

-0,18
±

0,08

2 0.2 0.2 0.5 0 -0,3
2 0.2 0.1 0.2 0,1 -0,1
2 0.2 0.1 0.3 0,1 -0,2
2 0.3 0.4 0.6 -0,1 -0,2

kontrol
negatif

3 0.3 0.3 1.4 0 -1,1

0,28
±

0,08

0,32
±

0,08

1,16
±

0,05

-0,04
±

0,05

-0,84
±

0,16

3 0.4 0.4 1.3 0 -0,9
3 0.2 0.3 1.1 -0,1 -0,8
3 0.3 0.4 1.1 -0,1 -0,7
3 0.2 0.2 0,9 0 -0,7

dosis 6
mg/
200g

BB

4 0.2 0.3 0.6 -0,1 -0,4

0,28
±

0,04

0,26
±

0,05

0,72
±

0,08

0,02
±

0,08

-0,48
±

0,08

4 0.3 0.3 0.8 0 -0,5
4 0.3 0.2 0.8 0,1 -0,6
4 0.3 0.2 0.7 0,1 -0,5
4 0.3 0.3 0.7 0 -0,4

dosis
12 mg/
200g

BB

5 0.1 0.2 0.5 -0,1 -0,3

0,26
±

0,13

0,20
±

0,07

0,60
±

0,08

0,02
±

0,08

-0,40
±

0,07

5 0.3 0.3 0.7 0 -0,4
5 0.4 0.3 0.7 0,1 -0,4
5 0.2 0.2 0.6 0 -0,4
5 0.3 0.2 0.6 0,1 -0,4

dosis
18 mg/
200g

BB

6 0.2 0.1 0.3 0,1 -0,2

0,26
±

0,08

0,18
±

0,08

0,38
±

0,04

0,08
±

0,04

-0,20
±

0,07

6 0.2 0.2 0.4 0,1 -0,2
6 0.4 0.3 0.5 0,1 -0,2
6 0.3 0.2 0.5 0,1 -0,3
6 0.2 0.2 0.4 0 -0,2
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Lampiran 17. Hasil analisis statistik kelompok perlakuan hari T0-T5

Hasil uji normalitas data digunakan uji Kolomogrov-smirnov dan

dilanjutkan uji homogenitas, menunjukkan data pemeriksaan kadar bilirubin

serum terdistribusi secara normal dan homogen dengan nilai signifikasinya

sebesar >0.05. Uji dilanjutkan dengan metode parametik menggunakan uji Tukey

HSD. Hasil uji Tukey HSD menunjukkan bahwa data tersebut ada tidak beda nyata

antara semua kelompok perlakuan dengan nilai spesifikasi sebesar (p>0,05).

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

jumlah kadar

N 30

Normal Parametersa,,b Mean .020

Std. Deviation .0847

Most Extreme Differences Absolute .228

Positive .193

Negative -.228

Kolmogorov-Smirnov Z 1.246

Asymp. Sig. (2-tailed) .089

a. Test distribution is Normal.

b. Calculated from data.

Descriptive Statistics

N Mean Std. Deviation Minimum Maximum

jumlah kadar 30 .020 .0847 -.1 .2
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Oneway

[DataSet1] D:\skipsi\selisih T0-T5.spv.sav

ANOVA

jumlah kadar

Sum of Squares df Mean Square F Sig.

Between Groups .052 5 .010 1.600 .198

Within Groups .156 24 .007

Total .208 29

Descriptives

jumlah kadar

N Mean

Std.

Deviation

Std.

Error

95% Confidence Interval

for Mean

Minimum

Maximu

m

Lower

Bound

Upper

Bound

kontrol normal 5 -.020 .0837 .0374 -.124 .084 -.1 .1

kontrol positif 5 .060 .1140 .0510 -.082 .202 -.1 .2

kontrol negatif 5 -.040 .0548 .0245 -.108 .028 -.1 .0

dosis 6 mg/200g

BB

5 .020 .0837 .0374 -.084 .124 -.1 .1

dosis 12 mg/200g

BB

5 .020 .0837 .0374 -.084 .124 -.1 .1

dosis 18 mg/200g

BB

5 .080 .0447 .0200 .024 .136 .0 .1

Total 30 .020 .0847 .0155 -.012 .052 -.1 .2

Test of Homogeneity of Variances

jumlah kadar

Levene Statistic df1 df2 Sig.

1.078 5 24 .398
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Post Hoc Tests T0-T5

Multiple Comparisons

jumlah kadar

Tukey HSD

(I) kelompok

perlakuaan

(J) kelompok

perlakuaan

Mean

Difference (I-

J) Std. Error Sig.

95% Confidence Interval

Lower Bound Upper Bound

kontrol normal kontrol positif -.0800 .0510 .625 -.238 .078

kontrol negatif .0200 .0510 .999 -.138 .178

dosis 6 mg/200g BB -.0400 .0510 .968 -.198 .118

dosis 12 mg/200g BB -.0400 .0510 .968 -.198 .118

dosis 18 mg/200g BB -.1000 .0510 .392 -.258 .058

kontrol positif kontrol normal .0800 .0510 .625 -.078 .238

kontrol negatif .1000 .0510 .392 -.058 .258

dosis 6 mg/200g BB .0400 .0510 .968 -.118 .198

dosis 12 mg/200g BB .0400 .0510 .968 -.118 .198

dosis 18 mg/200g BB -.0200 .0510 .999 -.178 .138

kontrol negatif kontrol normal -.0200 .0510 .999 -.178 .138

kontrol positif -.1000 .0510 .392 -.258 .058

dosis 6 mg/200g BB -.0600 .0510 .843 -.218 .098

dosis 12 mg/200g BB -.0600 .0510 .843 -.218 .098

dosis 18 mg/200g BB -.1200 .0510 .212 -.278 .038

dosis 6 mg/200g BB kontrol normal .0400 .0510 .968 -.118 .198

kontrol positif -.0400 .0510 .968 -.198 .118

kontrol negatif .0600 .0510 .843 -.098 .218

dosis 12 mg/200g BB .0000 .0510 1.000 -.158 .158

dosis 18 mg/200g BB -.0600 .0510 .843 -.218 .098

dosis 12 mg/200g BB kontrol normal .0400 .0510 .968 -.118 .198

kontrol positif -.0400 .0510 .968 -.198 .118
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kontrol negatif .0600 .0510 .843 -.098 .218

dosis 6 mg/200g BB .0000 .0510 1.000 -.158 .158

dosis 18 mg/200g BB -.0600 .0510 .843 -.218 .098

dosis 18 mg/200g BB kontrol normal .1000 .0510 .392 -.058 .258

kontrol positif .0200 .0510 .999 -.138 .178

kontrol negatif .1200 .0510 .212 -.038 .278

dosis 6 mg/200g BB .0600 .0510 .843 -.098 .218

dosis 12 mg/200g BB .0600 .0510 .843 -.098 .218

Homogeneous Subsets

jumlah kadar

Tukey HSDa

kelompok perlakuaan N

Subset for alpha

= 0.05

1

kontrol negatif 5 -.040

kontrol normal 5 -.020

dosis 6 mg/200g BB 5 .020

dosis 12 mg/200g BB 5 .020

kontrol positif 5 .060

dosis 18 mg/200g BB 5 .080

Sig. .212

Means for groups in homogeneous subsets are displayed.

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000.
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Lampiran 18. Hasil analisis statistik kelompok perlakuan hari T5-T7

Hasil uji normalitas data digunakan uji Kolomogrov-smirnov dan

dilanjutkan uji homogenitas, menunjukkan data pemeriksaan kadar bilirubin

serum terdistribusi secara normal dan homogen dengan nilai signifikasinya

sebesar >0.05. Uji dilanjutkan dengan metode parametik menggunakan uji Tukey

HSD. Hasil uji Tukey HSD menunjukkan bahwa data tersebut ada beda nyata

antara kelompok perlakuan dengan kontrol negatif nilai spesifikasi sebesar 0,000

(p<0,05).

NPar Tests
[DataSet1] D:\skipsi\data T5-T7.sav

Descriptive Statistics

N Mean Std. Deviation Minimum Maximum

jumlah kadar 30 -.357 .2800 -1.1 .1

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test

jumlah kadar

N 30

Normal Parametersa,,b Mean -.357

Std. Deviation .2800

Most Extreme Differences Absolute .145

Positive .113

Negative -.145

Kolmogorov-Smirnov Z .797

Asymp. Sig. (2-tailed) .550

a. Test distribution is Normal.

b. Calculated from data.
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ONEWAY kadar BY kelompok   /STATISTICS DESCRIPTIVES HOMOGENEITY
/MISSING ANALYSIS /POSTHOC=TUKEY ALPHA(0.05).

Oneway
[DataSet1] D:\skipsi\spss T5-T7.sav

Descriptives

jumlah kadar

N Mean

Std.

Deviation

Std.

Error

95% Confidence Interval

for Mean

Minimu

m

Maximu

m

Lower

Bound

Upper

Bound

kontrol normal 5 -.040 .0894 .0400 -.151 .071 -.1 .1

kontrol positif 5 -.180 .0837 .0374 -.284 -.076 -.3 -.1

kontrol negatif 5 -.840 .1673 .0748 -1.048 -.632 -1.1 -.7

dosis 6mg/200g

BB

5 -.480 .0837 .0374 -.584 -.376 -.6 -.4

dosis 12mg/200g

BB

5 -.400 .0707 .0316 -.488 -.312 -.5 -.3

dosis 18mg/200g

BB

5 -.200 .0707 .0316 -.288 -.112 -.3 -.1

Total 30 -.357 .2800 .0511 -.461 -.252 -1.1 .1

ANOVA

jumlah kadar

Sum of Squares df Mean Square F Sig.

Between Groups 2.034 5 .407 40.673 .000

Within Groups .240 24 .010

Total 2.274 29

Test of Homogeneity of Variances

jumlah kadar

Levene Statistic df1 df2 Sig.

1.665 5 24 .182
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Post Hoc Tests T0-T5

Multiple Comparisons

jumlah kadar

Tukey HSD

(I) kelompok

perlakuan

(J) kelompok

perlakuan

Mean

Difference (I-

J) Std. Error Sig.

95% Confidence Interval

Lower Bound Upper Bound

kontrol normal kontrol positif .1400 .0632 .268 -.056 .336

kontrol negatif .8000* .0632 .000 .604 .996

dosis 6mg/200g BB .4400* .0632 .000 .244 .636

dosis 12mg/200g

BB

.3600* .0632 .000 .164 .556

dosis 18mg/200g

BB

.1600 .0632 .155 -.036 .356

kontrol positif kontrol normal -.1400 .0632 .268 -.336 .056

kontrol negatif .6600* .0632 .000 .464 .856

dosis 6mg/200g BB .3000* .0632 .001 .104 .496

dosis 12mg/200g

BB

.2200* .0632 .021 .024 .416

dosis 18mg/200g

BB

.0200 .0632 1.000 -.176 .216

kontrol negatif kontrol normal -.8000* .0632 .000 -.996 -.604

kontrol positif -.6600* .0632 .000 -.856 -.464

dosis 6mg/200g BB -.3600* .0632 .000 -.556 -.164

dosis 12mg/200g

BB

-.4400* .0632 .000 -.636 -.244

dosis 18mg/200g

BB

-.6400* .0632 .000 -.836 -.444

dosis 6mg/200g BB kontrol normal -.4400* .0632 .000 -.636 -.244

kontrol positif -.3000* .0632 .001 -.496 -.104

kontrol negatif .3600* .0632 .000 .164 .556

dosis 12mg/200g

BB

-.0800 .0632 .800 -.276 .116
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dosis 18mg/200g

BB

-.2800* .0632 .002 -.476 -.084

dosis 12mg/200g

BB

kontrol normal -.3600* .0632 .000 -.556 -.164

kontrol positif -.2200* .0632 .021 -.416 -.024

kontrol negatif .4400* .0632 .000 .244 .636

dosis 6mg/200g BB .0800 .0632 .800 -.116 .276

dosis 18mg/200g

BB

-.2000* .0632 .043 -.396 -.004

dosis 18mg/200g

BB

kontrol normal -.1600 .0632 .155 -.356 .036

kontrol positif -.0200 .0632 1.000 -.216 .176

kontrol negatif .6400* .0632 .000 .444 .836

dosis 6mg/200g BB .2800* .0632 .002 .084 .476

dosis 12mg/200g

BB

.2000* .0632 .043 .004 .396

*. The mean difference is significant at the 0.05 level.

jumlah kadar

Tukey HSDa

kelompok perlakuan N

Subset for alpha = 0.05

1 2 3

kontrol negatif 5 -.840

dosis 6mg/200g BB 5 -.480

dosis 12mg/200g BB 5 -.400

dosis 18mg/200g BB 5 -.200

kontrol positif 5 -.180

kontrol normal 5 -.040

Sig. 1.000 .800 .155

Means for groups in homogeneous subsets are displayed.

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000.
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