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ABSTRAK

UJI ANTIDIARE EKSTRAK RIMPANG RUMPUT TEKI
(Cyperus rotundus L.) DIBANDINGKAN DENGAN OBAT Attapulgite
PADA MENCIT (Mus musculus L.) JANTAN YANG DIINDUKSI
Oleum ricini

Oleh

Linda Oktaviani

Diare merupakan suatu gejala klinis dan gangguan saluran pencernaan yang
ditandai dengan bertambahnya frekuensi defekasi, disertai dengan perubahan
konsistensi feses menjadi lebih cair/lembek. Salah satu tanaman yang belum
banyak diteliti khasiat dan kegunaannya adalah rumput teki (Cyperus rotundus
L.). Rumput teki merupakan herbal menahun yang tumbuh liar dan kurang
mendapat perhatian, padahal bagian tanaman ini terutama umbinya dapat
digunakan sebagai obat. Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan
pengaruh ekstrak rimpang rumput teki dengan obat attapulgite terhadap
antidiare pada mencit (Mus musculus L.) jantan yang diinduksi Oleum ricini.
Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium Zoologi Jurusan Biologi FMIPA
Universitas Lampung pada bulan April-Mei 2016. Penelitian ini dilakukan
dengan 5 perlakuan : (K) kontrol diberi 0,4 mg / 40 gr BB aquabides (K1)
dosis obat attapulgite dengan dosis 0,4 mg/40 gr BB, (K2) dosis ekstrak
rumput teki 4,5 mg/40 gr BB, (K3) dosis ekstrak rumput teki 45 mg/40 gr BB,
(K4) dosis ekstrak rumput teki 135 mg/40 gr BB, dengan pengulangan
sebanyak 5 kali dan pemberian Oleum ricini dengan dosis 150 mg/40 gr BB
untuk setiap perlakuan. Parameter yang diamati dalam penelitian ini meliputi :
waktu terjadinya diare, frekuensi diare, konsistensi feses pada mencit (Mus
musculus L.) jantan. Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan Rancangan
Acak Lengkap. Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa ekstrak rimpang
rumput teki dosis 135 mg/40 gr BB menunjukkan adanya khasiat antidiare Hal
ini disebabkan karena didalam ekstrak rimpang rumput teki mengandung
senyawa flavonoid dan alkaloid sebagai senyawa antidiare.

Kata Kunci : antidiare, mencit (Mus musculus L.), rimpang rumput teki, obat
attapulgite.
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I. PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Diare merupakan penyakit simptomatik yang seringkali menyebabkan kejadian
luar biasa (KLB). Diare menempati posisi ke lima dalam daftar penyakit yang
menyebabkan timbulnya kematian. Diare seringkali dianggap sebagai penyakit
yang sepele, padahal di tingkat global dan nasional menunjukkan fakta yang
sebaliknya. Menurut catatan WHO, diare membunuh dua juta anak di dunia

setiap tahun (Amiruddin, 2007).

Hasil survey di Indonesia menunjukkan bahwa angka kesakitan diare untuk
seluruh golongan umur berkisar antara 120-360 per 1000 penduduk dan untuk
balita menderita satu atau dua kali episode diare setiap tahunnya atau 60% dari

semua kematian diare (Sunoto, 1990).

Diare merupakan suatu gejala klinis dan gangguan saluran pencernaan yang
ditandai dengan bertambahnya frekuensi defekasi, disertai dengan perubahan
konsistensi feses menjadi lebih cair/lembek. Salah satu dari efek samping
terjadinya diare adalah dehidrasi. Hal ini disebabkan, pada saat diare terjadi

kehilangan cairan dan elektrolit, sehingga tubuh akan mengalami dehidrasi. Jika



keadaan ini tidak tertanggulangi dengan segera, dapat menyebabkan kematian

(Soegijanto, 2004).

Indonesia adalah sebuah Negara dengan kekayaan alam yang berlimpah terutama
keanekaragamannya. Banyak sekali spesies-spesies tanaman khas yang sampai
saat ini belum diteliti khasiat dan kegunaannya secara mendalam terutama
sebagai antidiare. Salah satu tanaman yang belum banyak diteliti khasiat dan
kegunaannya adalah rumput teki (Cyperus rotundus L.). Rumput teki merupakan
herbal menahun yang tumbuh liar dan kurang mendapat perhatian, padahal
bagian tanaman ini terutama umbinya dapat digunakan sebagai obat (Sudarsono,

Pujirianto, Gunawan, Wahyono, Donatus, Drajat, Wibowo dan Ngatidjan, 1996).

Attapulgite merupakan obat yang memiliki kegunaan untuk mengatasi penyakit
diare. Attapulgite dapat mengurangi frekuensi buang air besar dan memperbaiki
konsistensi feses yang encer pada diare non-spesifik. Untuk itu dalam penelitian
ini akan dilakukan penelitian tentang perbandingan attapulgite dan ekstrak
rimpang rumput teki dalam upaya mengatasi penyakit diare pada mecit

(Mus musculus L.) jantan.

B. Tujuan Penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk membandingkan pengaruh ekstrak rimpang
rumput teki dengan obat attapulgite terhadap antidiare pada mencit

(Mus musculus L.) jantan yang diinduksi Oleum ricini.



C. Manfaat Penelitian

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi tentang penggunaan
ekstrak rimpang rumput teki (Cyperus rotundus L.) sebagai obat herbal yang

aman dibandingkan dengan obat kimia terhadap antidiare pada mencit jantan.

D. Kerangka Pikir

Keanekaragaman tumbuhan di alam dan manusia akan menghasilkan suatu
budaya yang beragam. Kondisi alam yang terdiri dari berbagai jenis tumbuhan
mendorong manusia untuk mengolah menjadi sesuatu yang bermanfaat bagi
kehidupannya, dari kegiatan dan aktivitas mencoba-coba sampai didapatkan
pengetahuan yang pasti dan akan berkembang menjadi suatu kebudayaan. Salah
satu kegiatan tersebut yaitu penggunaan dan pemanfaatan tumbuhan sebagai
bahan obat-obatan dalam penyembuhan suatu penyakit, hal ini dapat

dikategorikan sebagai obat tradisional.

Rumput teki termasuk tanaman liar yang sering dianggap sebagai gulma yang
mudah dijumpai di manapun. Rumput teki memiliki berbagai macam fungsi
serta dapat dijadikan sebagai obat tradisional. Kandungan kimia yang
terkandung dalam rimpang rumput teki antara lain : minyak atsiri, alkaloid,
flavonoid, polifenol, resin, amilum tanin, triterpen, d-glukosa, d-fruktosa dan
gula tak mereduksi. Dari berbagai senyawa kimia yang terkandung pada rumput

teki diharapkan ada yang dapat digunakan untuk pengobatan diare.



Attapulgite merupakan salah satu obat kimia yang dapat mengatasi penyakit diare,
dalam penelitian ini attapulgite digunakan sebagai obat pembanding dengan
tanaman rumput teki berdasarkan fungsi dan manfaatnya sebagai obat penyakit

diare tradisional karena mudah untuk diperoleh.

E. Hipotesis

Dalam penelitian ini, hipotesis yang diajukan adalah pemberian ekstrak rimpang
rumput teki lebih efektif terhadap antidiare dibandingkan dengan attapulgite pada

mencit jantan.



. TINJAUAN PUSTAKA

A Biologi Tumbuhan Rumput Teki (Cyperus rotundus L.)

1. Kilasifikasi Rumput Teki

Taksonomi tumbuhan rumput teki menurut Tjitrosoepomo (1981) adalah

sebagai berikut :

Regnum : Plantae

Divisi : Spermatophyta
Sub Divisi : Angiospermae
Kelas : Monocotyledoneae
Ordo : Cyperales

Famili : Cyperaceae

Genus : Cyperus

Species : Cyperus rotundus L.


http://en.wikipedia.org/wiki/Monocotyledon

Gambar 1.a. Rumput teki (Cyperus rotundus L.);
b. Rimpang rumput teki (Wikipedia, 2015a)

2. Ciri—ciri Tanaman Rumput Teki

Rumput teki merupakan tanaman herba menahun yang banyak tumbuh di lahan
pertanian sebagai gulma. Tanaman ini sangat mudah ditemukan di Indonesia
karena beriklim tropis. Umbi rumput teki (keluarga Cyperaceae) dikenal sebagai
purple nutsdge atau nutgrass yang merupakan gulma tahunan yang ramping,
bersisik merayap rimpang, bulat di dasar dan timbul tunggal dari umbi-umbian
yang sekitar 1-3 cm (Gambar 1b). Umbi berwarna kehitaman dan di dalamnya
berwarna putih kemerahan dengan bau yang khas. Bunga terletak pada ujung
tangkai memiliki tiga tunas kepala benang sari yang berwarna kuning jernih
(Lawal, 2009). Rumput teki termasuk rumput semu menahun, tetapi tidak
termasuk Gramineae (keluarga rumput-rumputan). Batang berbentuk segitiga,

helaian daun memiliki bentuk garis dan warna permukaan berwarna hijau tua



mengkilat dengan ujung daun meruncing. Bunga rumput teki berbentuk bulir

majemuk (Gunawan, 1998).

2. Manfaat Rimpang Rumput Teki

Umbi rumput teki merupakan tanaman serbaguna, banyak digunakan dalam
pengobatan tradisional di seluruh dunia misalnya untuk mengobatikejang perut,
luka, bisul, dan lecet. Sejumlah aktivitas farmakologi dan biologi menggunakan
umbi rumput teki sebagai anti-candida, antiinflamasi, antidiabetes, antidiarrhoeal,
sitoprotektif, antimutagenik,antimikroba, antibakteri, antioksidan, sitotoksik dan

apoptosis, kegiatan analgesik dan anti-piretik (Lawal and Adebola, 2009).

Kegunaan umbi rumput teki lainnya adalah sebagai obat mempermudah
persalinan, obat cacing, pelembut kulit, peluruh air seni, peluruh dahak,
penambah nafsu makan, penghenti pendarahan dan penurun tekanan darah

(Hargono, 1997).

Bagian yang digunakan untuk pengobatan pada rumput teki adalah bagian umbi.
Umbi rumput teki memiliki banyak manfaat diantaranya adalah sakit dada, sakit
kepala, retensi dahak dan cairan seperti bengkak akibat timbunan cairan, nyeri
haid, datang haid tidak teratur, tidak datang haid, payudara bengkak dan nyeri,
memar, gatal-gatal di kulit, bisul, perdarahan dan keputihan, mual pada
kehamilan muda, perdarahan pada kehamilan, hernia disertai kolik di perut, serta
gangguan pencernaan seperti mual, muntah, diare, nyeri lambung dan perut

(Hariana, 2007).



3. Kandungan Senyawa Kimia Rumput Teki

Rumput teki seperti tanaman lain memiliki banyak kandungan kimia yang dapat
digunakan sebagai obat, terutama pada bagian umbinya. Komponen-komponen
kimia yang terkandung dalam rimpang rumput teki antara lain : minyak atsiri,
alkaloid, flavonoid, polifenol, resin, amilum tannin, triterpen, d-glukosa, d-
fruktosa, dan gula tak mereduksi (Murnah, 1995) dengan adanya kandungan

minyak atsiri yang bersifat analgetik (Pudjiastuti, Dzulkarnain, Astuti, 1996).

Umbi rumput teki mengandung 0,3-1 % minyak esensial yang isinya bervariasi,
seperti golongan sesquiterpene ; a dan -cyperene, a dan 3-cyperol,
cyperotundone, isocyperol, cyperoone, cyperolone, B-selinene, patchoulenone,
kobusone, isokobusone, copadiene, epoxyquaine, rotundone, mengandung pula

alkaloid, glikosida jantung dan flavonoid (Jawetz, 2009).

B. Biologi Mencit (Mus musculus L.)

1. Klasifikasi Mencit

Mencit dapat hidup pada berbagai daerah seperti iklim dingin, sedang,
maupun panas. Mencit dapat berkembang biak bebas di alam. Mencit liar
memiliki bulu berwarna abu-abu dan berwarna pucat pada bagian perut,
dengan mata yang berwarna hitam dan kulit yang berpigmen (Malole dan
Pramono, 1989). Untuk lebih jelasnya, morfologi mencit dapat dilihat pada

Gambar 2 (Wikipedia, 2015).



Menurut Priyambodo (2003) klasifikasi mencit sebagai berikut :

Kingdom : Animalia
Phyllum : Chordata

Class : Mamalia

Ordo : Rodentia
Family : Muridae

Genus : Mus

Species : Mus musculus L.

Gambar 2. Mencit (Mus musculus L.) (Wikipedia,2015 b).
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2. Ciri Biologi Mencit

Mencit merupakan hewan yang paling banyak digunakan sebagai hewan model
laboratorium dengan kisaran penggunaan antara 40-80%, mencit banyak
digunakan sebagai hewan laboratorium (khususnya digunakan dalam penelitian
biologi), karena memiliki keunggulan-keunggulan seperti siklus hidup relatif
pendek, jumlah anak per kelahiran banyak, variasi sifat-sifatnya tinggi, mudah
ditangani, serta sifat produksi dan karakteristik reproduksinya mirip hewan lain,
seperti sapi, kambing, domba, dan babi. Mencit dapat hidup mencapai umur 1-3
tahun tetapi terdapat perbedaan usia dari berbagai galur terutama berdasarkan
kepekaan terhadap lingkungan dan penyakit. Karena masih termasuk dalam
kingdom animalia dan kelas mamalia (kelas yang sama dengan manusia), maka
mencit ini memiliki beberapa ciri-ciri yang sama dengan manusia dan mamalia
lainnya. Mencit hidup di berbagai daerah mulai dari iklim dingin, sedang maupun
panas dan dapat hidup dalam kandang atau hidup bebas sebagai hewan liar.
Rambut mencit liar berwarna abu-abu dan warna perut sedikit lebih pucat, mata

berwarna hitam dan kulit berpigmen.

Reproduksi mencit yang cepat membuat hewan ini menjadi mudah ditemukan dan
dikembangbiakkan. Oleh karena itulah mencit sering sekali dijadikan hewan
percobaan oleh para peneliti atau ahli biologi. Mencit juga memiliki julukan lain

yaitu hewan eksperimen.
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C. Diare

Adyana, Yulinah, Sigit, Fisheri, Insanu (2004) menyatakan bahwa diare adalah
defekasi yang sering dalam sehari dengan feses yang lembek atau cair, terjadi
karena chymus yang melewati usus kecil dengan cepat, kemudian feses melewati
usus besar dengan cepat sehingga tidak cukup waktu untuk absorpsi, hal ini
menyebabkan dehidrasi dan ketidakseimbangan elektrolit. Kosala (2010)
menyatakan bahwa diare dapat disebabkan oleh infeksi mikroorganisme, antara
lain bakteri, virus, dan parasit lainnya, yaitu jamur, cacing, dan protozoa, namun

penyebab utamanya adalah infeksi bakteri.

Secara umum diare disebabkan karena gangguan transport air dan elekrolit di
usus. Dari sudut pandang mekanik, diare dapat disebabkan oleh beberapa hal
yaitu adanya peningkatan tekanan osmotik di dalam usus yang menyebabkan
retensi air di dalam lumen, sekresi elektrolit dan air yang berlebihan ke dalam

lumen usus (Pankaj, syed, 2008).

Diare dapat dibagi menjadi lima berdasarkan patofisiologinya, yaitu diare
osmotik, diare sekretonik, diare akibat malabsorbsi, diare akibat gangguan usus,
dan diare inflamatorik. Untuk menginduksi diare pada mencit, digunakan Oleum
ricini yang merupakan golongan obat laksatif stimulan (iritan). Obat ini
menginduksi sedikit radang pada usus halus dan usus besar secara terbatas untuk
meningkatkan akumulasi air dan elekrolit, dan mestimulasi motilitas usus.

Oleum ricini atau biasa disebut dengan minyak jarak yang kaya akan kandungan
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trigliserida. Trigliserida dihidrolisisi usus halus oleh lipase menjadi gliserol dan
asam risinoleat, yang bekerja di usus halus dengan cara menstimulasi sekresi

cairan dan elektrolit serta mempercepat transit usus (Pankaj, syed, 2008).

D. Oleum ricini

E.

Oleum ricini merupakan trigliserida dari asam risinoleat sebagai surfaktan
anionik zat yang bekerja mengurangi absorpsi neto cairan dan elektrolit serta
menstimulasi peristaltik usus, sehingga Oleum ricini dapat menyebabkan diare.
Di dalam usus halus Oleum ricini dihidrolisis oleh enzim lipase menjadi gliserol
dan asam risenosolat. Asam risenosolat inilah yang merupakan bahan aktif
sebagai pencahar. Oleum ricini juga bersifat emolien. Obat ini merupakan
bahan induksi diare pada penelitian diare secara ekperimental pada hewan

percobaan (Arif, 1995).

Oleum ricini atau castrol oil (minyak jarak) berasal dari biji Ricinus communis
suatu trigleserida risenosolat dan asam lemak tidak jenuh biasa digunakan
sebagai perangsang terjadinya diare, terutama bekerja di dalam usus untuk
menstimulasi sekresi cairan dan elektrolit serta mempercepat transit di usus (Tjay

dan Rahardja, 2007).

Attapulgite
Attapulgite merupakan suatu zat dengan kapasitas absorpsi yang telah diaktifkan
dengan cara pemanasan. Attapulgite dapat mengobati diare dengan gejala-

gejalanya. Attapulgite menyerap gas-gas beracun, zat yang merangsang,
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endotoxin, bakteri dan virus yang menyebabkan diare. Tambahan lagi,
attapulgite melapisi selaput lendir di usus yang meradang dan menyerap bagian-
bagian berair sehingga menormalkan pembentukan tinja. Attapulgite bersifat
radio transparan sehingga tidak mengganggu gambaran penyinaranX. Warna

tinja tidak dipengaruhi attapulgite (Zaid, Hasan, Khan. 1995).

Attapulgite dalam New Diatabs dapat mengabsorpsi racun, bakteri dan
enterovirus yang menyebabkan diare. Attapulgite menyerap cairan radang,
sehingga membantu memperbaiki konsistensi feses. Attapulgite ditoleransi
dengan baik dalam dosis yang dianjurkan. Attapulgite untuk pengobatan
simtomatik pada diare non-spesifik. Attapulgite dapat mengurangi frekuensi
buang air besar dan memperbaiki konsistensi feses yang encer pada diare non-

spesifik.

Atapulgite bekerja dengan cara mengikat bakteri dan toksin dalam jumlah besar
sekaligus mengurangi pengeluaran air, attapulgite mengurangi pergerakan usus,
memperbaiki konsistensi tinja yang terlalu keras atau terlalu lembek, dan

meredakan kram perut yang berkaitan dengan diare (Daldiyono, 1990).

Efek samping yang ditimbulkan oleh Attapulgite adalah konstipasi. Meski
demikian, tidak menutup kemungkinan untuk dapat memicu reaksi lainnya.

Contohnya perut kembung, sakit perut, dan mual. (Anonim, 2015).


http://www.alodokter.com/konstipasi
http://www.alodokter.com/mual

I11. METODE PENELITIAN

A. Waktu dan Tempat Penelitian

Penelitian ini dilakukan mulai bulan April-Mei 2016 di Laboratorium Zoologi
Jurusan Biologi, sedangkan pembuatan ekstrak rimpang rumput teki (Cyperus
rotundus L.) dilakukan di Laboratorium Kimia, jurusan kimia FMIPA Universitas

Lampung.

B. Alat dan Bahan

Alat-alat yang digunakan dalam penelitian yaitu : kandang mencit yang terbuat
dari kawat dan bak plastik sebanyak 25 kandang, tempat makanan dan minuman
mencit, kertas label untuk memberikan nomor pada kandang mencit, spuit
merupakan alat yang digunakan untuk mencekok mencit, pipet tetes, erlenmeyer
untuk mengukur larutan, sonde lambung, dan stopwatch alat untuk menghitung

lamanya waktu diare.

Bahan yang digunakan dalam penelitian ini adalah : 25 ekor mencit jantan yang
berumur 3-4 bulan dengan berat badan 30-40 gr, ekstrak rimpang rumput teki,
obat attapulgite, pelet ayam sebagai pakan mencit, aquabides, Oleum ricini adalah

senyawa yang sering digunakan dalam penelitian untuk membuat mencit diare.
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C. Hewan Percobaan

Hewan uji yang digunakan sebanyak 25 ekor mencit jantan yang berumur 3-4
bulan, dengan berat badan rata-rata 30- 40 gram yang diperoleh dari Balai
Vertriner Lampung, jalan Untung Suropati no 2, Labuhan ratu, Bandar Lampung.
Dilakukan aklimatisasi dengan tujuan untuk penyesuaian mencit dengan

lingkungan selama satu minggu dalam kondisi laboratorium.

Mencit diadaptasikan dengan lingkungan penelitian selama 1 minggu dan
dipelihara pada kandang yang berbeda-beda. Masing-masing kandang berisi 1
ekor mencit jantan. Kandang yang digunakan berukuran 15x15 cm. Makanan
yang diberikan berupa pelet ayam, dan minum berupa air putih yang diletakkan di
dalam botol plastik yang disumbat pipa alumunium. Setiap mencit diberi
perlakuan secara oral (dicekok). Kemudian mencit dipuasakan selama 30 menit
sebelum diberi perlakuan, dengan cara mengeluarkan sekam dan makanannya

namun mencit tetap diberi air minum (Parveen, et al., 2007).

D. Pembuatan Ekstrak Rumput Teki (Cyperus rotundus L)

Rumput teki diperoleh dari Universitas Lampung. Rumput teki yang diperoleh
dibersihkan dengan cara dicuci, kemudian dijemur hingga kering. Akar serabut
yang ada pada rumput teki dipotong sehingga hanya tertinggal rimpangnya.
Setelah itu dilakukan pembuatan ekstrak rumput teki dengan cara digiling
sehingga menghasilkan serbuk rumput teki. Dari serbuk rumput teki tersebut

kemudian dibuat ekstrak dengan menggunakan ethanol sebagai pelarutnya,
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dipekatkan dengan rotary evaporator pada suhu 35°C dengan kecepatan 60 rpm,
dengan menggunakan waktu selama 1 jam, sehingga menghasilkan ekstrak

rumput teki.

E. Pemberian Perlakuan

1. Induksi Oleum ricini
Masing-masing hewan uji ditimbang terlebih dahulu untuk menentukan
pemberian dosis Oleum ricini. Dosis yang digunakan yaitu sekitar 150 mg/kg
berat badan mencit. Penginduksian dan penyimpanan Oleum ricini dilakukan
pada suhu yang dingin, karena suhu yang dingin dapat menjaga Oleum ricini
agar tidak rusak. Setelah ditimbang Oleum ricini dilarutkan pada 0,9% NaCl
kemudian dikonversikan ke mencit berdasarkan berat badan masing-masing

mencit.

Pengujian diare digunakan Oleum ricini sebagai penginduksinya. Sebelum
diberi perlakuan mencit dipuasakan selama 30 menit. Kemudian Oleum ricini
diberikan secara oral agar mencit mengalami diare, masing-masing kelompok
diberi perlakuan. Kemudian dilakukan pengamatan setiap 30 menit dengan
interval waktu selanjutnya 30 menit. Pengamatan ini dilakukan 10 kali
pengamatan selama 5 jam. Hal ini diberikan aquabides sebagai kontrol,ekstrak

rumput teki serta obat attapulgite yaitu sebagai pembanding.
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2. Diare Pada Mencit

Mencit diinduksi Oleum ricini pada hari ke-8, mencit dikelompokkan menjadi 5
kelompok yaitu 1, 2, 3, 4, dan 5 yang setiap kelompok terdiri dari 5 ekor
mencit. Setiap mencit diberi Oleum ricini sebanyak 0,15 mg/g BB
menggunakan NaCl sebagai pelarut sebanyak 0,9% dan syringe 1 ml secara ip
(intraperitoneal) pada bagian rongga perut. Penginduksian Oleum ricini harus
steril, pada bagian intraperitoneal dibersihkan dengan cara diusap menggunakan
kapas yang telah diberi alkohol 70%. Kemudian larutan Oleum ricini dapat

diinjeksikan pada mencit.

3, Pemberian Ekstrak Rimpang Rumput Teki

Menurut Sa’roni dan Wahjoedi (2002), perlakuan yang diberikan pada tikus
yaitu:
a) Kelompok kontrol diberi 1 ml/100 grBB aquades (A)
a) Kelompok dosis 1 1,25 mg/ 100 gr BB dalam 1 ml/100 grBB aquabides (B)
b) Kelompok dosis 1 12,5 mg/100 grBB dalam 1 ml/100 grBB aquades (C)

c) Kelompok dosis 3 37,5 mg/100 grBB dalam 1 ml/100 grBB aquades (D)

Dosis yang diberikan pada mencit dengan berat rata- rata 30 - 40 gram (+ 2,5
x BB tikus), menggunakan perbandingan 1, 10, dan 30 untuk setiap perlakuan.
Dosis ekstrak rumput teki yang diberikan pada mencit adalah :

Perhitungan dosis pergram berat badan mencit yang dikalikan berat badan

mencit. Dosis tikus 11,25 mg/100gr BB dalam 1ml/100grBB
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_11,25mg 100g
~ 100g 100g

Dosis per gram berat badan = 0,0001125 ¢
Konversi ke mencit = per gram berat badan x berat badan mencit
=0,0001125 gx 40 g =0,0045 g
=4,5mg
Perbandingan1: P1 =459:1=45mg
Perbandingan 10 : P2=4,59g: 10 =45 mg

Perbandingan 30 : P3=4,59:30=135mg

Persen pemberian ekstrak ditentukan berdasarkan rute pemberian obat yang akan
digunakan, untuk rute oral sebanyak 1%, rute intraperitoneal biasa diberikan
0,1%, dan rute imtravena biasa diberikan 0,1%. Menurut Yorijuly (2012) rumus
perhitungan dosis penggunaan ekstrak rimpang rumput teki untuk mencit yaitu :
Volume pemberian = berat x persen pemberian

=40gramx 1%

=40 gram x ( 1 ml/100 gram)

=0,4 ml

. Perhitungan Dosis Obat Attapulgite

Dosis yang digunakan pada penelitian ini berdasarkan pemakaian yang dikonsumsi

oleh manusia. Berat badan pada manusia dewasa 50 kg yang mengkonsumsi obat
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dengan dosis 1500 mg yang biasanya diminum 3 kali sehari (Katzung, 1998).
Kemudian dari berat badan manusia dikonversi ke mencit 40 g.
Berat badan manusia 50 kg =500 mg

_ 05g
50000 g

= 0,00001 g

Dosis per gram berat badan = 0,00001 g x 40 g = 0,0004 ¢
=0,4mg
Untuk membuat larutan attapulgite diperlukan dosis 0,4 mg yang dilarutkan dalam

100 ml aquabides.

. Perlakuan Untuk Mencit Diare

Pemberian obat dan ekstrak rimpang rumput teki terhadap mencit dengan cara
dicekok menggunakan alat berupa sonde lambung. Terdapat 5 (Lima) kelompok

perlakuan, sebagai berikut:

1. Kelompok kontrol diberi 0,4 ml /40 gr BB aquabides (A)

2. Kelompok dosis obat attapulgite dengan dosis 0,4 mg dalam 0,4 mi/100 gr BB
aquabides (B)

3. Kelompok dosis ekstrak rumput teki 4,5 mg/ 40 gr BB dalam 0,4 ml/100 gr
BB aquabides (C)

4. Kelompok dosis ekstrak rumput teki 45 mg/40 grBB dalam 0,4 ml/100 gr BB
aquabides (D)

5. Kelompok dosis ekstrak rumput teki 135 mg/40 grBB dalam 0,4 ml/100 gr
BB aquabides (E)
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H. Analisis Antidiare

Mencit didiarekan terlebih dahulu menggunakan Oleum ricini sebanyak 150
ml/kg berat badan. Oleum ricini berfungsi untuk membuat mencit agar diare.
Pemeriksaan diare dilakukan pada setiap 10 kali selama 5 jam meliputi frekuensi
diare, waktu terjadinya diare, konsistensi feses ( belendir atau berair, lembek, dan
normal). Sebagai pembanding digunakan attapulgite dengan dosis 0,4 mg/kg
berat badan mencit. Mencit dipuasakan terlebih dahulu sebelum dilakukan
pengujian antidiare, pada saat mencit dipuasakan, sekam yang ada di kandang

dikeluarkan agar tidak dimakan oleh mencit.

I. Pengumpulan Data

Parameter yang diamati dalam penelitian ini adalah waktu timbulnya diare,

frekuensi diare, konsistensi feses pada mencit (Mus musculus L.) jantan.

J. Rancangan Penelitian dan Analisis Data

Penelitian ini dilakukan dengan menggunakan Rancangan Acak Lengkap dengan
empat perlakuan, yang masing - masing perlakuan dilakukan lima kali
pengulangan. Data yang telah diperoleh dianalisis menggunakan Analisis of
Variance (ANOVA) dan uji pacsa ANOVA. Apabila ada perbedaan nyata akan
dilanjutkan menggunakan uji BNT ( beda nyata terkecil) pada taraf 5% sebagai

perbandingan dari masing-masing perlakuan.
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K. Diagram Alir

Persiapanpenelitian

x v 1 ¥
1 2 3 4 5
5 ekor 5 ekor 5 ekor 5 ekor 5 ekor
mencit mencit mencit mencit mencit
v v v v v
Saju jam sebelum percobaan terhadap mencit diare
y y y y

1 2 3 4 5
5 ekor 5 ekor 5 ekor 5 ekor 5 ekor

. !

Diberi aquabides — _ ( Diberi obat )
0,4ml Diberi ekstrak rumput teki tapulait
/40 gr BB dengan dosis 4,5; 45; 135 attapuigrte
dengan
mg/40 gr BB :
dosis 0,4
mg/40gr BB
‘ \_ J

~\
Pengamatan diare satu jam

setelah diberi perlakuan

secara oral Oleum ricini
\_ y

Pengamatan

Analisis data

Gambar 3.Diagram alir penelitian



V. SIMPULAN DAN SARAN

A.  Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa:

1. ekstrak rimpang rumput teki (Cyperus rotundus L.) dengan dosis 135
mg/40 grBB dan obat attapulgite dosis 0,4 mg/40gr BB dapat
menghambat waktu terjadinya diare.

2. Pemberian ekstrak rimpang teki (Cyperus rotundus L.) dengan dosis 135
mg/40 grBB dapat menurunkan frekuensi terjadinya diare dan dapat
memperbaiki konsistensi feses secara signifikan.

3. Ekstrak rimpang rumput teki (Cyperus rotundus L.) memiliki efek

antidiare lebih baik dibandingkan obat attapulgite.

B. Saran
Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut tentang senyawa flavonoid yang
terkandung dalam rimpang rumput teki untuk menurunkan frekuensi
terjadinya diare dan untuk memperbaiki konsistensi feses dan berapa dosis

ekstrak rimpang rumput teki yang tepat sebagai obat antidiare.
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