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Porang analog rice is imitation rice made from porang tubers.  This study aims to 

determine the effect of consuming analog rice from porang tubers 

(Amorphophallus oncophyllus). This study used a one group pretest posttest 

design, measuring blood profiles before and after consuming porang analog rice.  

This study used 10 healthy male subjects.  Consumption of porang analog rice is 

carried out for 7 days with vegetables, side dishes, and fruit.  Data analysis was 

carried out descriptively and with inferential statistics. Descriptive analysis was 

carried out on data on age, weight, height, and Body Mass Index (BMI). 

Inferential statistical analysis used the Shapiro-Wilk test and Paired T-test.        

The result of consumption of porang anlaog rice (Amorphophallus oncophyllus) 

had a significant effect on hemoglobin levels (15,62 g/dL), but had no significant 

effect on erythrocytes (5,3  10
6
/mm

3
), leukocytes (6.590/mm

3
), platelets 

(259.600/mm
3
), and hematocrit (44,22%) on normal human blood. 
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(Amorphophallus oncophyllus) TERHADAP PROFIL DARAH MANUSIA 
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Beras analog porang merupakan beras tiruan yang terbuat dari umbi porang.  

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh konsumsi beras analog dari 

umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) terhadap profil darah manusia 

normal.  Penelitian ini menggunakan one group pretest posttest design yaitu 

pengukuran profil darah sebelum dan sesudah konsumsi beras analog porang.   

Penelitian ini menggunakan subjek 10 orang laki-laki sehat.  Konsumsi beras 

analog porang dilakukan selama 7 hari dengan sayur, lauk, dan buah.  Analisis 

data dilakukan secara deskriptif dan statistika inferensial.  Analisis deskriptif 

dilakukan pada data karakteristik subjek yaitu usia, berat badan, tinggi badan, dan 

Indeks Massa Tubuh (IMT). Analisis statistik inferensial menggunakan uji 

Shapiro-Wilk dan uji Paired T-test. Hasil penelitian menunjukkan konsumsi beras 

analog porang (Amorphophallus oncophyllus) berpengaruh nyata terhadap kadar 

hemoglobin (15,62 g/dL), tetapi tidak berpengaruh nyata terhadap jumlah eritrosit 

(5,3  10
6
/mm

3
), leukosit (6.590/mm

3
), trombosit (259.600/mm

3
), dan hematokrit 

(44,22%) darah manusia normal. 

 

 

Kata kunci: beras analog, profil darah, umbi porang 
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I.  PENDAHULUAN 

 

 

 

 

1.1.  Latar Belakang 

 

Beras saat ini menjadi makanan pokok bagi masyarakat Indonesia.  Hal ini 

menyebabkan sumber gizi terutama karbohidrat sebagian besar berasal dari satu 

satu jenis pangan yaitu beras.  Indonesia memiliki beragam sumber pangan lokal 

non beras yang dapat dijadikan sebagai alternatif makanan pokok agar sumber gizi 

lebih beragam.  Sumber pangan lokal non beras, yaitu jagung, sorgum, ubi kayu, 

ubi jalar, sagu, dan lain-lain.  Sumber pangan lokal non beras kurang populer 

karena pola pikir masyarakat jika belum makan nasi maka dianggap belum 

makan, sehingga konsumsi beras masih tinggi.  Selain itu, harga beras terjangkau, 

mudah untuk didapat dan proses pengolahannya sangat mudah, menjadi penyebab 

masyarakat sulit mengkonsumsi sumber pangan lokal selain beras sebagai 

makanan pokok.  Oleh karena itu, diperlukan suatu inovasi bahan pangan pokok 

yang karakteristiknya mirip seperti beras (sifat dan tekstur) dan memiliki 

kandungan gizi yang lebih lengkap sehingga menjadi alternatif makanan pokok 

yang dapat diterima masyarakat (Noviasari dkk., 2017). 

 

Beras analog menjadi salah satu produk olahan yang terbuat dari bahan lokal non 

beras, berbentuk seperti butiran beras dan dibuat dengan cara menggunakan 

metode ekstrusi (Budijanto dkk., 2012).  Beras analog berasal dari beberapa bahan 

baku seperti jagung, singkong, kedelai, sorgum, sagu, umbi porang, dan lainnya 

yang memiliki kandungan gizi tinggi protein, lemak, serat pangan, dan pati serta 

memiliki indeks glikemik yang rendah.  Oleh karena itu, beras analog sangat 

berpotensi untuk dikembangkan sebagai pangan fungsional yang bermanfaat bagi 

kesehatan (Noviasari dkk., 2017).   
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Menurut penelitian yang dilakukan oleh Lukitaningsih dkk. (2017), kadar indeks 

glikemik umbi porang sebesar 20,6%.  Kadar indeks glikemik yang rendah pada 

umbi porang sangat berpotensi sebagai bahan pembuatan beras analog.  Selain itu, 

umbi porang mengandung serat pangan yang tinggi, khususnya serat larut air yang 

bermanfaat bagi kesehatan. 

 

Umbi porang mengandung glukomanan yang bermanfaat dalam pengolahan 

makanan karena memperbaiki tekstur, sebagai pengental, dan memiliki 

kemampuan mengikat air (Behera and Ray, 2016).  Selain bermanfaat dalam 

pengolahan makanan, glukomanan memiliki banyak manfaat bagi kesehatan.  

Manfaat glukomanan menurut An et al.  (2011) dan Chua et al. (2010) yaitu 

mengurangi kadar kolesterol darah, memperlambat pengosongan perut, dan 

mempercepat rasa kenyang sehingga sangat cocok dijadikan makanan diet dan 

penderita diabetes.  Glukomanan dapat mengikat garam empedu dan merangsang 

pembentukan garam empedu yang baru, sehingga kadar kolesterol darah menurun 

(Nugraheni dkk., 2014).  Penelitian mengenai manfaat mengkonsumsi beras 

analog dari umbi porang saat ini masih terbatas.  Saat ini belum diketahui efek 

konsumsi beras analog terhadap profil darah manusia.  Oleh karena itu, penelitian 

ini dilakukan untuk mengetahui efek mengkonsumsi beras analog dari umbi 

porang (Amorphophallus oncophyllus) terhadap profil darah manusia.  

 

 

1.2.  Tujuan Penelitian 

 

Tujuan penelitian ini adalah mengetahui pengaruh konsumsi beras analog dari 

umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) terhadap profil darah manusia 

normal. 

 

 

1.3.  Kerangka Pemikiran 

 

Umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) merupakan salah satu jenis umbi-

umbian yang memiliki banyak potensi, baik pada pengolahan makanan maupun 

kesehatan.  Umbi porang mengandung glukomanan yang tinggi sebesar 45–65% 

(Aryanti dan Abidin, 2015).  Kemampuan glukomanan yang terdapat dalam 
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tepung porang sebagai bahan pengikat (binding agent) dapat dimanfaatkan dalam 

pembuatan beras analog atau beras tiruan dengan penambahan tepung lokal yang 

berasal dari ubi jalar dan ubi kayu.  Pengolahan umbi porang menjadi beras 

analog dapat meningkatkan nilai gizi beras, karena umbi porang mengandung 

glukomanan yang tinggi karbohidrat dan juga tinggi serat.  

 

Beras analog porang memiliki karakteristik yang mirip seperti beras yaitu 

berwarna putih dan bulir seperti beras padi.  Beras analog porang dapat digunakan 

sebagai makanan diet karena memiliki kandungan kalori yang rendah yaitu  

70 kcal/100 g.  Beras analog porang mengandung zat besi (Fe) yang rendah yaitu 

0,14 mg/100 g (PT. Ambico, 2020).  Zat besi (Fe) merupakan zat gizi yang 

diperlukan dalam pembentukan sel darah (hematopoiesis).  Oleh karena itu 

kebutuhan zat besi dalam tubuh harus cukup untuk pembentukan sel darah.  

 

Beras analog porang mengandung glukomanan yang merupakan polisakarida dari 

jenis hemiselulosa yang terdiri dari ikatan rantai glukosa dan manosa, dengan 

ikatan utamanya glukosa dan manosa. Menurut penelitian Onuh et al. (2012) 

kandungan polisakarida seperti manosa dan glukosa pada jus kurma diketahui 

dapat meningkatkan kadar trombosit. Polisakarida tersebut merupakan bahan 

pembentukan granula trombosit pada megakariosit di sumsum tulang.  Konsumsi 

nasi analog porang saat ini  belum diketahui pengaruhnya terhadap profil darah 

yaitu eritrosit, hemoglobin, trombosit, leukosit dan hematokrit.  Oleh karena itu 

penelitian ini dilakukan untuk mengetahui pengaruh konsumsi beras analog umbi 

porang terhadap profil darah manusia normal. 

 

 

1.4.  Hipotesis 

 

Pemberian beras analog umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) berpengaruh 

terhadap profil darah manusia normal. 

 



 

 

 

 

II.  TINJAUAN PUSTAKA 

 

 

 

 

2.1.  Beras Analog 

 

Beras analog merupakan beras tiruan yang berbentuk seperti beras yang tidak 

diproses secara alami.  Beras analog dibuat dengan penambahan bahan seperti 

tepung lokal untuk menghasilkan bentuk dan kenampakan seperti beras.  Tepung 

lokal non beras merupakan bahan untuk membuat beras analog dan dapat 

dijadikan salah satu upaya dalam mengatasi ketersediaan pangan (Fransiscka, 

2015).  Beras analog dapat dikonsumsi seperti mengkonsumsi nasi dari beras padi.  

Beras analog juga dapat dikembangkan untuk mengatasi permasalahan dalam 

penggunaan sumber pangan baru, diversifikasi pangan, dan penganekaragaman 

pangan.  Pemanfaatan bahan pangan lokal yang merupakan sumber karbohidrat 

untuk membuat beras analog memiliki kandungan gizi yang lebih tinggi 

dibandingkan dengan beras padi (Noviasari dkk., 2015).  

 

Beras analog adalah produk beras tiruan yang terbuat dari bahan non padi yang 

berbentuk seperti beras padi pada umumnya.  Beras analog dibuat melalui 

beberapa tahapan yaitu formulasi, prekondisi, ekstrusi, dan dilanjutkan dengan 

pengeringan menggunakan oven untuk mendapatkan beras analog dengan kadar 

air dibawah 15% agar memiliki masa simpan yang lama (Budi dkk, 2013).  Beras 

analog merupakan salah satu produk pangan yang digunakan untuk memperbaiki 

status gizi dan kesehatan yang sudah dilakukan oleh negara berkembang seperti  

Thailand (Pinkaew et al., 2014).  Beras analog memiliki peluang yang besar untuk 

dikembangkan menjadi produk pangan fungsional dengan menggunakan bahan 

baku lokal yang memiliki sifat fungsional. 
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2.2.  Umbi Porang 

 

Tanaman porang (Amorphophallus oncophyllus) termasuk famili Araceae 

merupakan tanaman yang hidup di daerah tropis dan salah satunya terdapat di 

wilayah Indonesia.  Tanaman umbi porang hidup di daerah tropis dan merupakan 

tanaman tahunan sementara di daerah beriklim subtropis bersifat musiman.  

Tanaman umbi porang memiliki tangkai daun tunggal utama yang tingginya 

mencapai 1,5 m.  Tanaman porang tumbuh tegak, batang  berwarna hitam belang 

putih, tangkai daun utama bercabang menjadi tiga cabang sekunder dan akan 

bercabang lagi menjadi tangkai helai daun.  Pada setiap pertemuan batang tampak 

bintik berwarna coklat kehitaman yang berfungsi sebagai alat perkembangbiakan 

vegetatif yang dinamakan bulbil (Suprianti, 2016). 

Gambar tanaman umbi porang dan umbi porang disajikan pada Gambar 1. 

 

Tanaman umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) mempunyai  

klasifikasi botani (Koswara, 2013) sebagai berikut. 

Kingdom : Plantae (tumbuhan) 

Divisio  : Anthophyta 

Phylum  : Angiospermae 

Kelas   : Monocotyledone 

Famili   : Araceae 

Genus   : Amorphophallus  

Spesies  : Amorphophallus oncophyllus Prain 

 

Gambar 1.  Tanaman porang dan umbi porang 

                                 Sumber: Nugraheni dan Sulistyowati (2018) 
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Umbi Porang (Amorphophallus oncophyllus) merupakan salah satu jenis umbi-

umbian yang banyak ditemukan di Indonesia.  Tanaman porang belum banyak 

dimanfaatkan untuk sehingga hanya dibiarkan menjadi tumbuhan liar. Sebelum 

digunakan menjadi produk olahan umumnya umbi porang harus dihilangkan 

kalsium oksalatnya karena dapat memberikan efek gatal ketika dikonsumsi.  Umbi 

porang mengandung banyak serat larut yaitu glukomanan. Umbi porang diekspor 

dalam bentuk irisan tipis dan kering yang akan dibuat menjadi tepung 

glukomanan (Mutia, 2011).  

 

 

2.3.  Glukomanan 

 

Umbi porang (Amorphophallus oncophyllus) dapat dibuat menjadi tepung dan jel 

atau disebut dengan nama konyaku dan shirataki.  Tepung porang dapat dijadikan 

sebagai alternatif pengganti penggunaan tepung terigu sebagai salah satu sumber 

karbohidrat (Wijanarko, 2007).  Tepung porang terdiri dari sebagian besar 

polisakarida dan hidrokoloid, yaitu glukomanan.  Glukomanan merupakan suatu 

senyawa yang memiliki kemampuan sebagai pengikat bahan (binding agent).  

Kemampuan glukomanan yang terdapat dalam tepung porang sebagai bahan 

pengikat dapat dimanfaatkan dalam pembuatan beras analog atau beras tiruan 

dengan penambahan tepung lokal yang berasal dari ubi jalar dan ubi kayu.  Selain 

itu, tepung porang juga memiliki kandungan serat larut air (water soluble dietary 

fiber) (Nuraisyah dkk, 2020).  Makro nutrient glukomanan umbi porang dapat 

dilihat pada Tabel 1.  

 

Tabel 1.  Makronutrien glukomanan porang 

Komponen Jumlah 

Lemak (%)   0,50 

Protein (%)   1,05 

Serat (%) 22,34 

Karbohidrat (%) 31,33 

Sumber: Nugraheni dkk. (2018) 
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Glukomanan merupakan polisakarida dari jenis hemiselulosa yang terdiri dari 

ikatan rantai glukosa dan manosa, dengan ikatan utamanya glukosa dan manosa 

(Aryanti dan Abidin, 2015).  Glukomanan memiliki ikatan β 1-4 yang terdiri dari 

D-glukosa dan D-manosa.  Berat molekul glukomanan sebesar 200-2000 kDa 

bervariasi tergantung sumber glukomanan dan metode pengolahan (Zhang et al., 

2020).  Struktur kimia glukomanan disajikan pada Gambar 2. 

 

 

Gambar 2.  Strukur kimia glukomanan 

Sumber: Nugraheni dkk. (2018) 

 

Glukomanan memiliki manfaat dalam pengolahan suatu makanan karena dapat 

memperbaiki tekstur dan sifat reologi.  Hal ini karena glukomanan memiliki 

kemampuan mengembang, mengental, membentuk gel, dan kemampuan mengikat 

air (Behera and Ray, 2016).  Selain itu, glukomanan tidak hanya memberi manfaat 

terhadap bahan pangan dalam memperkuat gel, memperbaiki tekstur, dan 

mengentalkan tetapi juga memberi manfaat kesehatan yaitu dapat menurunkan 

kolesterol dalam darah (Kumar et al., 2013). 

 

 

2.4.  Darah  

 

Darah merupakan cairan yang terdapat pada tubuh makhluk hidup (kecuali 

tumbuh-tumbuhan) tingkat tinggi yang berfungsi sebagai transporter zat-zat dan 

oksigen yang dibutuhkan oleh jaringan tubuh, mengangkut hasil metabolisme, dan 

sebagai pertahanan tubuh terhadap virus atau bakteri (Desmawati, 2013).   

Sel darah terdapat tiga jenis, yaitu sel darah merah (eritrosit), sel darah putih 

(leukosit), dan keping darah (trombosit).  Warna darah sangat dipengaruhi oleh 

kadar oksigen (O2) dan karbondioksida (CO2).  Darah arteri berwarna merah muda 

karena memiliki banyak oksigen (O2) yang berikatan dengan hemoglobin.  



8 

 

 

 

Sedangkan darah pada vena, berwarna merah tua atau merah gelap karena 

kekurangan oksigen (O2). Sel darah merah (eritrosit) berfungsi untuk 

mengantarkan oksigen dan zat makanan yang diperlukan oleh tubuh serta 

menyingkirkan CO2 beserta hasil buangan lainnya.  Sel darah putih (leukosit) 

memiliki fungsi untuk melindungi tubuh terhadap benda asing (virus dan bakteri 

patogen). Keping darah (trombosit) berfungsi dalam pembekuan darah 

(Aliviameita dan Puspitasari, 2019). 

 

 

2.4.1.  Eritrosit 

 

Eritrosit memiliki bentuk yang oval dan bikonkaf  yang berfungsi untuk 

pertukaran oksigen.  Orang dewasa normal memiliki jumlah eritrosit, yaitu pada 

pria 4,4–5,6 x 10
6
/mm

3 
dan pada wanita 3,8–5,0 x 10

6
/mm

3
.  Eritrosit (sel darah 

merah) memiliki fungsi sebagai pengatur utama metabolisme dan kehidupan 

dengan menyalurkan oksigen ke sel-sel dan jaringan-jaringan di seluruh tubuh 

untuk perkembangan, fisiologis, dan regeneratif.  Terdapat membran permeabel 

yang menutupi komponen eritrosit yang terbuat dari lipid, protein, dan 

karbohidrat.  Perubahan komposisi lipid membran menghasilkan bentuk eritrosit 

yang abnormal.  Membran protein yang abnormal juga dapat menyebabkan 

bentuk eritrosit abnormal.  Jumlah eritrosit sering digunakan untuk diagnosa jenis 

anemia (Aliviameita dan Puspitasari, 2019).  

 

Eritropoiesis merupakan suatu proses pembentukan eritrosit yang berasal dari sel 

punca hematopoietik (hematopoietic stem cell) yang bersifat pluripoten.  Sel 

punca hematopoietik kemudian berdiferensiasi menjadi sel punca myeloid 

(Myeloid stem cell atau Common Myeloid Progenitor).  Sel punca myeloid 

kemudian berdiferensiasi lebih lanjut menjadi Megakaryocyte-Erythroid 

Progenitor (MEP), kemudian berdiferensiasi lebih lanjut menjadi BFU-E (Burst 

forming unit-erythrocyte).  BFU-E memiliki kemampuan proliferasi dan dapat 

menghasilkan beberapa koloni dengan jumlah 30.000–40.000 sel per koloninya.  

Sebagian koloni sel yang dihasilkan oleh BFU-E mengalami maturasi lebih awal 

dibanding yang lain disebut sebagai CFU-E (Colony forming unit-erythroid) 
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(Dzierzak and Philipsen, 2013).  Proses diferensiasi Hematopoietic Stem Cell 

(HSC) menjadi eritrosit dapat dilihat pada Gambar 3.  

 

Gambar 3.  Proses diferensiasi Hematopoietic Stem Cell (HSC) menjadi eritrosit 

          Sumber: Dzierzak and Philipsen (2013) 

 

Sel-sel progenitor pada CFU mengalami diferensiasi selanjutnya membentuk sel 

prekursor yaitu pro-erythroblast dengan ciri-ciri berukuran besar, memiliki 

nukleus yang hampir memenuhi sitoplasma, kromatin longgar dan sitoplasma 

bersifat basofilik.  Pro-erythroblast selanjutnya mengalami diferensiasi menjadi 

early basophilic erythroblast.  Selanjutnya terjadi penurunan volume sel, 

pengurangan jumlah polisom bebas dan terdapat hemoglobin yang mengisi 

sebagian daerah sitoplasma sehingga sitoplasma bersifat basofilik dan asidofilik. 

Pada tahap ini terbentuk sel polychromatophilic erythroblast (Mescher, 2015).  

 

Pada tahap selanjutnya volume sel terus menurun dan nukleus semakin 

terkondensasi, materi basofilik pada sitoplasma juga semakin berkurang sehingga 

pada akhir tahap ini sel sepenuhnya menjadi asidofilik disebut sebagai 

orthochromatophilic erythroblast (Normoblast).  Fase selanjutnya adalah proses 

pengeluaran nukleus dari dalam sel dan difagosit oleh makrofag.  Sel pada fase ini 

masih memiliki beberapa polisom yang dapat memunculkan warna biru karena 

bersifat basofilik, sudah tidak memiliki nukleus dan disebut sebagai retikulosit.  

Retikulosit kehilangan seluruh polisom selama berada di sirkulasi dan mengalami 

maturasi menjadi eritrosit (Mescher, 2015).  Tahapan pembentukan sel eritrosit 

dapat dilihat pada Gambar 4. 

 

 

Regenerasi sel Pengeluaran nukleus 

HSC CMP MEP BFU-e CFU-e Basophlic Polychromatic Orthochromatic Reticulocyte Erythrocyte 

erythroblast 

Pro- 

erythroblast erythroblast erythroblast 



10 

 

 

 

 

Gambar 4.  Tahapan pembentukan eritrosit 

       Sumber: Mescher (2015) 

 

 

2.4.2.  Hemoglobin 

 

Hemoglobin merupakan komponen utama eritrosit, terdiri dari globin dan heme.  

Hemoglobin memberikan warna merah pada darah dan berfungsi sebagai 

pertukaran gas antara oksigen (O2) dan karbon dioksida (CO2).  Hemoglobin 

berfungsi untuk membawa oksigen (O2) dari paru-paru ke seluruh jaringan tubuh 

(Pretty dan Muwakhidah, 2017).  Kadar hemoglobin pada orang sehat (normal) 

yaitu 13–17,5 g/dl pada pria dan12–16 g/dL pada wanita (Kemenkes RI, 2011).  

Hemoglobin tersusun dari goblin yang terdiri dari empat rantai polipeptida (α2β2), 

yaitu 2 rantai polipeptida alfa (α2) dan 2 rantai polipeptida beta (β2).  Rantai 

polipeptida α memiliki 141 asam amino dan rantai polipeptida β mempunyai 146 

asam amino.  Pada keadaan normal, orang dewasa memiliki Hb A (96-98%), Hb 

A2 (1,5-3,2%), dan Hb F (0,5-0,8%) (Aliviameita dan Puspitasari, 2019). 

 

 

 



11 

 

 

 

2.4.3.  Leukosit 

 

Leukosit merupakan sel darah putih yang mempunyai inti sel.  Leukosit berfungsi 

sebagai pertahanan tubuh terhadap masuknya benda asing (antigen) seperti 

penyebab penyakit yang masuk ke dalam tubuh.  Leukosit (sel darah putih) dapat 

melawan antigen berupa mikroorganisme yang telah dikenal dan bersifat spesifik, 

seperti virus HIV, bakteri penyebab TBC, dan sel kanker.  Leukosit dapat 

menghancurkan sel dan membersihkan sel-sel tubuh yang telah mati.  Jumlah 

leukosit pada orang dewasa sehat (normal) yaitu 3200–10.000 /mm
3
 (Kemenkes 

RI, 2011).  Jumlah leukosit dapat diukur menggunakan hemositometer atau dapat 

menggunakan alat hematology analyzer.  Leukosit dibedakan menjadi 5 

kelompok, yaitu eosinofil, basofil, neutrofil, limfosit, dan monosit.  Gambar jenis-

jenis leukosit dapat dilihat pada Gambar 5. 

 

Gambar 5.  Jenis-jenis leukosit (sel darah putih). 

(a) Eosinofil, (b) Basofil, (c) Neutrofil, (d), Limfosit, 

dan (e) Monosit 

          Sumber: Tortora et al. (2010) 

 

Granulositopoiesis merupakan proses pembentukan leukosit granuler yang berasal 

dari sel punca myeloid (Myeloid Stem Cell) atau Common Myeloid Progenitor 

(CMP).  Sel punca myeloid tersebut berdiferensiasi menjadi CFU-GM (Colony 
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Forming Unit-Granulocyte-Monocyte) yang merupakan populasi sel progenitor.  

Selanjutnya CFU-GM mengalami diferensiasi lebih lanjut menjadi Myeloblast 

(Hoffman et al., 2012).  Tahapan pembentukan leukosit dapat dilihat pada  

Gambar 6. 

 

 

Gambar 6.  Tahapan pembentukan leukosit 

       Sumber: Tortora and Derrickson (2012) 

 

Granulositopoiesis melibatkan proses perubahan sitoplasma pada sel-sel 

prekursor Myeloblast dengan adanya sintesis protein yang menghasilkan granula 

azurophilic dan granula spesifik (Mescher, 2015).  Protein tersebut diproduksi di 

retikulum endoplasmik kasar dan diproses menjadi granula oleh badan golgi.  
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Granula yang pertama diproduksi adalah granula azurophilic yang mengandung 

enzim lisosom hidrolase dan myeloproksidase.  Sel dengan banyak granula 

azurophilic dan sitoplasma basofilik disebut dengan promyelocyte.  Masing-

masing promyelocyte memiliki gen aktif yang berbeda dan menentukan proses 

diferensiasi selanjutnya. 

 

Pada proses berikutnya, badan golgi memproduksi granula spesifik yang terdiri 

atas tiga jenis granula yaitu, granula neutrofilik, asidofilik, dan basofilik sesuai 

dengan pengaktifan gen pada masing-masing sel promyelocyte.  Fase ini 

merupakan awal munculnya perbedaan antara ketiga jenis leukosit granuler dan 

sel pada fase ini disebut dengan myelocyte.  Tahap akhir proses granulositopoiesis 

ditandai dengan semakin banyaknya granula spesifik yang memenuhi sitoplasma. 

Sel-sel tersebut pada tahap ini disebut dengan metamyelocyte.  Maturasi 

metamyelocyte menjadi neutrofil, basofil dan eosinofil berjalan seiring dengan 

proses kondensasi nukleus pada setiap sel.  Pembentukan leukosit granuler 

berlangsung antara 10 hingga 14 hari (Mescher, 2015).   

 

Limfositopoiesis merupakan proses pembentukan limfosit yang berasal dari 

Hematopoietic Stem Cell (HSC) yang kemudian berdiferensiasi menjadi 

Lymphoid Stem Cell (LSC) atau Common Lymphoid Progenitor (CLP).  Sel-sel 

progenitor limfosit berada pada sumsum merah dan berdiferensiasi menjadi sel-sel 

prekursor limfosit yaitu lymphoblast.  Lymphoblast merupakan sel-sel prekursor 

yang terbagi atas B-Lymphoblast, T-lymphobast dan NK-Lymphoblast.  CLP 

dipengaruhi oleh IL-7 (interleukin 7) sehingga dapat berdiferensiasi menjadi B-

lymphoblast dan NK-lymphoblast sementara IL-2 bersama dengan IL-7 

mempengaruhi CLP untuk berdiferensiasi menjadi T-lymphoblast.  Selanjutnya B-

Lymphoblast tetap berada di sumsum tulang merah berdiferensiasi menjadi sel 

limfosit B.  Sementara T-lymphoblast mengalami migrasi ke timus sebagai organ 

limfoid primer dan berdiferensiasi sehingga terbentuk sel limfosit T (Wadhwa and 

Thorpe, 2008) 
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2.4.4.  Trombosit  

 

Trombosit atau keping darah terbentuk dari megakariosit pada sumsum tulang.  

Megakariosit merupakan sel yang sangat besar dalam susunan hematopoietik pada 

sumsum tulang belakang yang kemudian memecah menjadi keping-keping darah 

atau trombosit.  Trombosit terbentuk dengan cara fragmentasi (melepaskan diri) 

dari perifer sitoplasma megakariosit akibat stimulus trombopoietin (TPO).  Sel 

induk hematopoietik mulai berdiferensiasi sampai dengan menghasilkan trombosit 

memerlukan waktu sekitar 10 hari.  Menurut Kemenkes RI (2011), jumlah 

trombosit normal dalam darah sebesar 170.000–380.000/mm
3
. Trombosit 

memiliki diameter sekitar 1-2 µm, dengan volume sel rerata 5,8 fL yang akan 

berkurang pada saat maturasi dalam sirkulasi (Aliviameita dan Puspitasari, 2019).  

Sel trombosit dapat dilihat pada Gambar 7.  

 

Gambar 7.  Sel trombosit 

Sumber: Loffler et al. (2005) 

 

Trombositopoiesis merupakan proses pembentukan trombosit atau keping darah 

yang berasal dari Hematopoietic Stem Cell (HSC).  HSC berdiferensiasi menjadi 

myeloid stem cell atau common myeloid progenitor (CMP) yang selanjutnya 

berdiferensiasi menjadi CFU-Meg (Colony Forming Unit-Megakaryoblast).  

Selanjutnya CFU-Meg yang merupakan koloni sel progenitor berdiferensiasi lebih 

lanjut membentuk sel prekurosor berupa pro-megakaryoblast.  Kemudian 

dilanjutkan dengan tahapan pembentukan megakaryoblast dan dipengaruhi 

terutama oleh TPO. Megakaryoblast lalu berdiferensiasi menjadi pro-
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megakaryocyte yang memiliki bentuk sel sedikit lebih besar dengan nukleus yang 

seakan berlobus dan sitoplasmanya dipenuhi dengan granula spesifik keping darah 

(trombosit specific granules) (Hoffman et al., 2012).  Tahapan pembentukan  

trombosit dapat dilihat pada Gambar 8. 

 

 

Gambar 8.  Tahapan pembentukan trombosit 

Sumber: Bernadette and Jacqueline (2015) 

 

Trombosit merupakan komponen darah berupa fragmen sitoplasma yang tidak 

berinti, memiliki ukuran yang lebih kecil dari eritrosit dan leukosit.  Trombosit 

berfungsi sebagai sistem pembekuan darah untuk menghentikan perdarahan.  Jika 

terjadi luka pada pembuluh darah, trombosit akan berkumpul pada pembuluh 

darah yang mengalami luka. Selanjutnya trombosit akan membentuk gumpalan 
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untuk menutup pembuluh darah dan menghentikan perdarahan (Khasanah dan 

Suyadi, 2014). 

 

 

2.4.5.  Hematokrit 

 

Hematokrit merupakan volume fraksi darah, bertempat di sel darah merah yang 

dinyatakan dalam 100 ml/ 1 dL total darah, atau biasa disebut sebagai packed cell 

volume (PCV).  Nilai hematokrit normal menurut Kemenkes RI (2011) pada laki-

laki yaitu 40–50% dan pada wanita 35–45%.  Hematokrit merupakan 

perbandingan bagian dari darah yang mengandung eritrosit terhadap volume 

seluruh darah dihitung dalam persen (%).  Persentase hematokrit yang tinggi 

menunjukkan tingkat konsentrasi darah yang semakin kental.  Hal ini dapat 

menyebabkan plasma darah keluar dari pembuluh darah, yang bisa berlanjut pada 

keadaan syok hipovolemik.  Kondisi pada defisiensi zat besi kadar hematokrit 

akan turun karena hemoglobin yang terbentuk berkurang.  Penyakit demam 

berdarah (DBD) menunjukkan nilai hematokrit >20% dari nilai normal 

hematokrit.  Peningkatan kadar hematokrit terdapat pada gejala penyakit 

hipolevelemia, dehidrasi, polisitemia vera, diare berat, asidosis diabetikum, 

emfisema paru, iskemik serebral, eklampsia, efek pembedahan dan luka bakar.  

Penurunan nilai hematokrit mengindikasikan terjadinya pendarahan, anemia, 

leukimia, gagal ginjal kronik, sirosis hepatis, malnutrisi defisiensi vitamin B dan 

vitamin C (Sutedjo, 2006).  



 

 

 

 

III.  METODE PENELITIAN 

 

 

 

 

3.1.  Tempat dan Waktu Penelitian 

 

Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium Pengujian Mutu Hasil Pertanian, 

Fakultas Pertanian, Universitas Lampung, dan Klinik Universitas Lampung, 

Bandar Lampung.  Penelitian ini dilaksanakan pada bulan April–Juli 2023. 

 

 

3.2.  Bahan dan Alat 

 

Bahan-bahan yang digunakan pada penelitian ini adalah beras analog porang dari 

PT. Ambico, Jawa Timur.  Bahan-bahan lauk dan sayur untuk menu makanan 

yang diberikan subjek penelitian. Bahan-bahan kimia untuk melakukan analisis 

proksimat yaitu Aquades, HgO, K2S04, H2SO4, NaOh-Na2S2O3, H3BO3, indikator 

PP, HCl, enzim amiloglukosidase, larutan termamyl, etil alkohol, buffer fosfat pH 

6.0, dan bahan untuk pengujian profil darah.  

 

Alat-alat yang digunakan pada penelitian ini adalah timbangan analitik, kompor, 

panci, baskom, rice cooker.  Alat untuk melakukan analisis proksimat yaitu oven, 

cawan porselen, desikator, labu soxhlet, kertas saring, kapas, buret, erlenmeyer, 

labu Kjeldahl, spatula, aluminium foil, crucible, dan peralatan lab klinik untuk 

pengujian profil darah yaitu jarum suntik, tourniquet, kapas alkohol, tabung 

vacutainer, dan hematology analyzer. 
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3.3.  Metode Penelitian 
 

Penelitian ini menggunakan sampel uji yaitu nasi analog dari umbi porang yang 

berasal dari PT. Ambico, Surabaya.  Konsumsi nasi analog umbi porang 

dilaksanakan selama satu minggu yang disajikan bersama lauk dan sayur. Menu 

diet diberikan 3 kali yaitu makan pagi, makan siang, makan sore dan makanan 

selingan pagi dan sore.  Subjek penelitian tidak boleh mengkonsumsi selain menu 

diet yang diberikan. Pengambilan darah subjek dilakukan sebanyak dua kali yaitu, 

sebelum konsumsi nasi analog porang dan sesudah konsumsi nasi analog porang.  

Penyusunan porsi makanan ditetapkan berdasarkan nilai Indeks Massa Tubuh 

(IMT) subjek dan kecukupan kalori. Penelitian ini menggunakan subjek sebanyak 

10 orang laki-laki.  Subjek yang dipilih yaitu sehat yang tidak memiliki penyakit 

diabetes, kolesterol, dan penyakit lainnya.   

 

Desain penelitian ini menggunakan desain penelitian Indrajat dkk. (2019), yaitu 

pre-eksperimental dengan rancangan one group pretest posttest design.  

Pengukuran dilakukan pada subjek penelitian (pretest) sebelum dilakukan 

perlakuan (treatment) dan melakukan pengukuran kembali setelah subjek diberi 

perlakuan (posttest).  Analisis data dilakukan secara deskriptif dan statistika 

inferensial.  Analisis deskriptif dilakukan pada data karakteristik subjek yaitu usia, 

berat badan, tinggi badan, dan Indeks Massa Tubuh (IMT).  Analisis statistik 

inferensial menggunakan beberapa uji antara lain uji Shapiro-Wilk dan uji Paired 

T-test.  Uji Shapiro-Wilk dilakukan untuk mendapatkan sebaran data normal.  

Data menunjukkan sebaran yang normal apabila hasil uji > p(0,05).  Selanjutnya 

dilakukan uji T-test untuk menganalisis perbedaan kadar profil darah subjek 

sebelum dan sesudah pemberian nasi analog porang.  Uji paired t-test dapat 

menggunakan nilai pembanding p-value dan t-hitung untuk mengetahui 

berpengaruh nyata atau tidak berpengaruh nyata data penelitian.  Hasil uji paired 

T-test berbeda nyata apabila nilai signifikansi<p(0,05) atau nilai t hitung>t tabel.  

Pengolahan data dan analisis data dilakukan menggunakan software Microsoft 

Excel dan SPSS 21.0 for Windows.  
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3.4.  Pelaksanaan Penelitian 

 

3.4.1.  Analisis Proksimat Sampel 

 

Analisis proksimat sampel terdiri dari analisis kadar air (AOAC, 2005), kadar 

lemak (AOAC, 2005), kadar protein (AOAC, 2005), kadar abu (AOAC, 2005), 

kadar serat (AOAC, 2005), dan kadar karbohidrat (by difference). Analisis 

tersebut bertujuan untuk mengidentifikasi kandungan gizi dalam sampel nasi 

analog porang yang akan diberikan kepada subjek.   

 

 

3.4.1.1.  Analisis Kadar Air 

 

Pengujian kadar air sampel dilakukan menggunakan metode gravimetri (AOAC, 

2005).  Cawan porselen dikeringkan menggunakan oven 100⁰C selama kurang 

lebih 1 jam.  Kemudian cawan porselen didinginkan dalam desikator selama  

20–30 menit dan ditimbang.  Sampel yang telah dihaluskan lalu ditimbang 

sebanyak 3–5 g dalam cawan porselen yang telah diketahui berat konstannya.  

Cawan porselen berisi sampel kemudian dimasukkan ke dalam oven pada suhu 

105⁰C selama 3 jam.  Setelah itu, cawan didinginkan dalam desikator dan 

ditimbang. Hal ini dilakukan hingga mencapai berat konstan (selisih penimbangan 

berturut-turut kurang dari 0,001 g). Pengukuran kadar air dihitung dengan 

menggunakan rumus berikut. 

 

          ( )  
   

 
      

 

Keterangan: 

A = Berat cawan + sampel sebelum pengeringan (g) 

B = Berat cawan + sampel setelah pengeringan (g) 

C = Berat sampel (g) 
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3.4.1.2.  Analisis Kadar Lemak 

 

Analisis kadar lemak dilakukan menggunakan metode soxhlet (AOAC, 2005).  

Prinsip pada pengujian menggunakan metode soxhlet yaitu lemak yang terdapat 

dalam sampel akan diekstrak menggunakan pelarut non polar.  Prosedur dalam 

melakukan analisis kadar lemak yaitu pertama labu lemak yang akan digunakan 

dioven terlebih dahulu pada suhu 105⁰C selama 15 menit.  Kemudian labu 

didinginkan dalam desikator selama 15 menit untuk menghilangkan uap air dan 

ditimbang (A).  Sampel ditimbang sebanyak 5 g (B) lalu dibungkus menggunakan 

kertas timbel dan ditutup menggunakan kapas bebas lemak.  Selanjutnya 

dimasukkan kedalam alat ekstraksi soxhlet yang telah dihubungkan dengan labu 

lemak yang telah dioven dan diketahui bobotnya.  Kemudian pelarut heksan 

dituangkan kedalam labu hingga sampel terendam dan dilakukan refluks atau 

ekstraksi lemak selama 5–6 jam atau hingga pelarut lemak yang turun ke labu 

lemak berwarna jernih.  Pelarut yang digunakan lalu disuling dan ditampung.  

Ekstrak lemak yang terdapat dalam labu lemak lalu dikeringkan dengan oven pada 

suhu 100–105⁰C selama 10 menit.  Labu lemak kemudian didinginkan dalam 

desikator selama 15 menit dan ditimbang. Pengeringan labu lemak diulangi terus-

menerus hingga didapatkan bobot yang konstan.  Kadar lemak dapat dihitung 

dengan rumus berikut.  

 

            (  )  
   

 
      

 

 

Keterangan: 

A = Berat labu alas bulat kosong (g) 

B = Berat sampel (g) 

C = Berat labu alas bulat dan lemak hasil ekstraksi (g) 

 

 

3.4.1.3.  Analisis Kadar Protein 

 

Penentuan kadar protein pada sampel nasi dilakukan menggunakan metode 

Kjeldahl (AOAC, 2005) yaitu oksidasi bahan-bahan berkarbon dan konversi 
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nitrogen menjadi amonia oleh asam sulfat, selanjutnya amonia bereaksi dengan 

kelebihan asam membentuk ammonium sulfat.  Kemudian amonium sulfat yang 

terbentuk akan diuraikan dan larutan dijadikan basa dengan NaOH.  Amonia yang 

diuapkan akan diikat dengan senyawa asam borat. Jumlah nitrogen yang 

terkandung dalam larutan akan ditentukan dengan titrasi menggunakan larutan 

baku asam.  Prosedur analisis kadar protein yaitu sampel ditimbang sebanyak  

0,1–0,5 g, dimasukkan ke dalam labu Kjeldahl 100 mL. 

 

Kemudian ditambahkan 50 mg HgO, 2 mg K2SO4 dan 2 mL H2SO4, batu didih, 

dan dididihkan selama 1,5 jam hingga cairan menjadi jernih.  Kemudian larutan 

didinginkan dan diencerkan dengan aquades.  Selanjutnya sampel didestilasi 

dengan penambahan 8-10 mL larutan NaOH-Na2S2O3 (dibuat dengan campuran: 

50 g NaOH + 50 mL H2O + 12,5 Na2S2O35H2O).  Hasil destilasi ditampung 

dalam erlenmeyer yang telah berisi 5 mL H3BO3 dan 2-4 tetes indikator PP 

(campuran 2 bagian metil merah 0,2% dalam alkohol dan 1 bagian metil biru 

0,2% dalam alkohol).  Destilat yang diperoleh kemudian dititrasi dengan larutan 

HCl 0,02 N sampai terjadi perubahan warna dari hijau menjadi abu-abu.  

Kemudian dilakukan hal yang sama terhadap blanko.  Hasil yang diperoleh adalah 

total N, yang kemudian dinyatakan dalam faktor konversi 6,25.  Kadar protein 

dapat dihitung menggunakan rumus berikut.  

              ( )  
(     )                         

 
      

 

Keterangan:  

VA = ml HCl untuk titrasi sampel 

VB = ml HCl untuk titrasi blanko 

N   = Normalitas HCl standar yang digunakan 14,007; faktor koreksi 6,25 

W  = Berat sampel (g) 
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3.4.1.4.  Analisis Kadar Abu 

 

Pengujian kadar abu terhadap sampel nasi dilakukan menggunakan metode 

gravimetri (AOAC, 2005).  Tahap pertama yaitu cawan porselen dikeringkan 

menggunakan oven pada suhu  oven 100⁰C selama 1± jam, lali didinginkan dalam 

desikator selama 20–30 menit kemudian ditimbang.  Kemudian sebanyak 2–3 g 

sampel ditimbang, lalu dimasukkan ke dalam cawan porselen.  Sampel 

selanjutnya dibakar diatas nyala pembakar sampai tidak berasap lagi.  Selanjutnya 

dilakukan pengabuan menggunakan tanur listrik pada suhu maksimum 550⁰C 

selama 4–6  jam atau hingga terbentuk abu berwarna putih. Sampel kemudian 

didinginkan dalam desikator, selanjutnya dilakukan penimbangan.  Pengeringan 

dilakukan berulang hingga diperoleh berat konstan.  Perhitungan kadar abu 

dilakukan dengan menggunakan rumus berikut.  

 

          (  )  
   

 
      

 

Keterangan: 

A : Berat sampel (g) 

B : Berat cawan + abu (g) 

C : Berat cawan (g) 

 

 

3.4.1.5.  Analisis Kadar Serat Pangan 

 

Penentuan kadar serat pangan dengan metode enzimatik gravimetri yaitu 

hidrolisis pati dan protein menggunakan enzim.  Molekul yang larut dan tidak 

larut terhidrolisis dan dipisahkan melalui penyaringan sebagai residu.  Residu 

yang didapat kemudian dikeringkan dan ditimbang.  Residu hasil penimbangan 

selanjutnya dianalisis kadar abu dan proteinnya.  Kadar serat pangan didapat dari 

hasil pengurangan residu dengan kadar abu dan protein.  Pertama sampel 

ditimbang sebanyak 1 gram, kemudian dimasukkan ke dalam gelas piala 400 mL.  

Selanjutnya 50 mL buffer fosfat pH 6,0 dimasukkan ke dalam gelas piala dan 

ditambahkan dengan larutan termamyl lalu ditutup menngunakan aluminium foil.  

Kemudian dipanaskan selama 15 menit dalam air mendidih dan digoyangkan 
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setiap 5 menit.  Sampel didinginkan pada suhu ruang lalu ditambahkan 10 mL 

NaOH 0,275 N hingga pH 7,5.  Selanjutnya 5 mg protease dimasukkan ke dalam 

sampel dengan cara dilengketkan pada ujung spatula. Sampel ditutup dengan 

aluminium foil lalu diinukbasi pada suhu 60˚C selama 30 menit.  Dinginkan 

sampel kemudian tambahkan 10 mL HCl 0,325 M lalu diukur pH (4,0–4,6).   

 

Selanjutnya ditambahkan enzim amiloglukosidase lalu diinkubasi kembali selama 

30 menit pada suhu 60˚C.  Kemudian ditambahkan 280 mL etanol 95% yang 

sudah dipanaskan hingga suhu 60˚C.  Endapan yang diperoleh disaring dengan 

crucible, kemudian dicuci dengan 3 x 20 mL etil alkohol 78%, 2 x 10 mL etil 

allkohol 95%, dan 2 x 10 mL aseton dilakukan secara berturut-turut.  Residu yag 

tersaring pada crucible selanjutnya dikeringkan dengan oven hingga berat 

konstan, lalu ditimbang bobot crucible dan celite.  Pengukuran kadar serat pangan 

dilakukan sebanyak 2 kali ulangan.  Perhitungan kadar serat pangan dilakukan 

menggunakan rumus berikut. 

 

                    (   ⁄     )  (
                  

            
)       

 

Keterangan: 

Bobot residu : Rata-rata bobot residu (mg) 

A dan P : Bobot (mg) dari masing-masing abu dan protein 

B  : Blanko (g) 

 

 

3.4.1.6.  Analisis kadar karbohidrat 

 

Penentuan kadar karbohidrat pada sampel nasi dihitung dengan metode by 

difference, yaitu dengan cara mengurangkan 100% dengan nilai total kadar air, 

kadar abu, kadar protein, kadar lemak, dan kadar serat.   

 

 

 

 

 

 

 
 Kadar karbohidrat (%) = 100% - (kadar air + kadar abu + kadar protein    

                                          + kadar lemak + kadar serat)% 
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3.4.2.  Pemilihan Subjek  

 

Subjek pada penelitian ini dipilih menggunakan metode purposive dengan kriteria 

inklusi dan eksklusi.  Kriteria inklusi yang harus dipenuhi oleh subjek subjek 

yaitu pria berumur 18–30 tahun, memiliki Indeks Massa Tubuh (IMT) yang 

normal (18,5–22,9 kg/m
2
), sehat, tidak meminum alkohol, suplemen dan jamu 

atau herbal, bersedia untuk berpartisipasi dalam penelitian ini dan mengisi 

informed consent.  Kriteria eksklusi bagi subjek adalah memiliki penyakit pada 

sistem peredaran darah seperti anemia, stroke, tekanan darah tinggi (hipertensi), 

hemofilia, sedang mengkonsumsi obat-obatan, merokok dan menggunakan obat-

obatan terlarang.  Perekrutan subjek dilakukan melalui pengisian kuisioner dengan 

google form.   

 

Indeks Massa Tubuh (IMT) diukur dengan membandingkan berat badan (kg) 

dengan kuadrat tinggi badan (m
2
).  Hasil pengukuran Indeks Massa Tubuh 

dicocokkan dengan nilai IMT disajikan pada Tabel 2.  Subjek yang terpilih 

diberikan informed consent dan penjelasan terkait penelitian yang akan dilakukan.  

Menurut Jukarnain (2012), informed consent merupakan formulir persetujuan 

kesediaan.   

 

Tabel 2.  Klasifikasi nilai indeks massa tubuh 

 

IMT 

(kg/m
2
) 

Klasifikasi 

<18,5 BB Kurang 

18,5 – 22,9 BB Normal 

≥ 23,0 BB Lebih 

23,0 – 24,9 Dengan resiko 

25,0 – 29,9 Obesitas 1 

≥30 Obesitas 2 

Sumber: Perkumpulan Endokrinologi Indonesia (2022) dalam Nurdin dkk. (2018) 

 

 

3.4.3.  Pemberian Menu Diet Nasi Porang 

 

Subjek yang sudah terpilih dilakukan screening terlebih dahulu sebelum 

pemberian menu diet.  Screening profil darah dilakukan oleh tenaga kesehatan.  

Pengambilan data awal profil darah dilakukan setelah subjek berpuasa selama 
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8 jam.  Subjek diminta untuk tidak makan dan minum kecuali air putih sebelum 

dilakukan pemeriksaan hematologi.  Penelitian ini dilakukan selama 7 hari 

dimulai dari analisis profil darah pra-intervensi.  Alur proses intervensi disajikan 

pada Gambar 9.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 9.  Diagram alir intervensi nasi porang 

 

Subjek diberikan menu diet berupa makan pagi, selingan pagi, makan siang, 

selingan sore dan makan malam.  Menu makanan yang diberikan kepada subjek 

dirujuk dan dimodifikasi pada Katalog Menu Sehat dari Kemenkes RI (2017).  

Pemberian menu diet nasi porang dilakukan selama 7 hari.  Rancangan menu diet 

nasi porang disajikan pada Tabel 3. 

 

 

 

Pengukuran profil darah awal 

Pemberian diet sampel nasi porang selama 7 hari 

Pengukuran profil darah setelah konsumsi diet 

nasi analog porang 

Screening Kriteria Inklusi dan Eksklusi 

Calon subjek penelitian 

Subjek yang memenuhi kriteria 

Pengamatan: 

1.  Eritrosit 

2.  Hemoglobin 

3.  Leukosit 

4.  Trombosit 

5.  Hematokrit 
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Tabel 3.  Rancangan menu diet nasi porang 

Hari ke- Waktu Menu 
Berat 

(g) 

1 

Pagi 

Nasi porang 200 

Telur balado 55 

Tempe bumbu ungkep 50 

Cah kangkung 100 

Selingan Pagi 
Roti 

Pisang 

75 

30 

Siang 

Nasi porang 250 

Telur balado 55 

Tempe bumbu ungkep 50 

Tumis sawi wortel 100 

Selingan Sore 
Klepon  

Roti 

125 

75 

Malam 

Nasi porang 250 

Ayam balado 75 

Tumis sawi wortel 100 

Tempe bumbu ungkep 55 

2 

Pagi 

Nasi porang 200 

Pecel sayur 125 

Tempe mendoan 50 

Telur rebus 55 

Selingan Pagi 
Klepon 

Pisang 

125 

60 

Siang 

Nasi porang 250 

Tumis tahu toge 100 

Telur balado 55 

Tempe tahu bacem 70 

Selingan Sore 
Klepon 

Salak 

125 

60 

Malam 

Nasi porang 250 

Tumis kembang kol 100 

Telur dadar 55 

Tempe tahu bacem 70 
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(lanjutan) 

Hari ke- Waktu Menu 
Berat  

(g) 

3 

Pagi 

Nasi porang 200 

Telur omlet 55 

Perkedel tahu 50 

Sayur asem 100 

Selingan Pagi 
Roti 

Pisang 

75 

30 

Siang 

Nasi porang 250 

Telur dadar 55 

Perkedel tahu 50 

Tumis sawi wortel 100 

Selingan Sore 
Susu  

Salak 

250 

30 

Malam 

Nasi porang 250 

Ayam balado 75 

Capcay 100 

Perkedel tahu  55 

4 

Pagi 

Nasi porang 200 

Nugget 55 

Capcay  100 

Ayam saus balado 75 

Selingan Pagi 
Roti 

Jeruk 

75 

60 

Siang 

Nasi porang 250 

Tahu tempe goreng 50 

Capcay 100 

Ayam saus balado 75 

Selingan Sore 
Susu  

Salak 

250 

30 

Malam 

Nasi porang 250 

Ayam saus balado 75 

Tempe tahu goreng 55 

Sayur sop  100 
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(lanjutan) 

Hari ke- Waktu Menu 
Berat 

(g)  

5 

Pagi 

Nasi porang 200 

Telur balado 55 

Tempe bumbu ungkep 50 

Cah kangkung 100 

Selingan Pagi 
Roti 

Pisang 

75 

30 

Siang 

Nasi porang 250 

Telur balado 55 

Tempe bumbu ungkep 50 

Tumis sawi wortel 100 

Selingan Sore 
Klepon  

Roti 

125 

75 

Malam 

Nasi porang 250 

Ayam balado 75 

Tumis sawi wortel 100 

Tempe bumbu ungkep 55 

6 

Pagi 

Nasi porang 200 

Pecel sayur 125 

Tempe mendoan 50 

Telur rebus 55 

Selingan Pagi 
Klepon 

Pisang 

125 

60 

Siang 

Nasi porang 250 

Tumis tahu toge 100 

Telur balado 55 

Tempe tahu bacem 70 

Selingan Sore 
Klepon 

Salak 

125 

60 

Malam 

Nasi porang 250 

Tumis kembang kol 100 

Telur dadar 55 

Tempe tahu bacem 70 
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(lanjutan) 

Hari ke- Waktu Menu 
Berat  

(g) 

7 

Pagi 

Nasi porang 200 

Telur omlet 55 

Perkedel tahu 50 

Sayur asem 100 

Selingan Pagi 
Roti 

Pisang 

75 

30 

Siang 

Nasi porang 250 

Telur dadar 55 

Perkedel tahu 50 

Tumis sawi wortel 100 

Selingan Sore 
Susu  

Salak 

250 

30 

Malam 

Nasi porang 250 

Ayam balado 75 

Capcay 100 

Perkedel tahu  55 

 

3.4.4.  Analisis Profil Darah 

 

Uji profil darah meliputi uji kadar hemoglobin, jumlah eritrosit, leukosit, 

hematokrit, dan trombosit.  Uji profil darah dilakukan di laboratorium Klinik 

Universitas Lampung.  Pengujian profil darah menggunakan alat blood cell 

counter atau hematology analyzer.  Menurut Maciel et al. (2014),  hematology 

analyzer merupakan alat yang digunakan untuk pemeriksaan darah lengkap yang 

memiliki kecepatan dan tingkat keakuratan yang cukup baik.  Prinsip kerja 

hematology analyzer salah satunya menggunakan electrical impedance yaitu sel 

darah digunakan sebagai penghambat arus listrik, hambatan yang semakin besar 

berbanding lurus dengan ukuran sel (Turgeon, 2020).   

 



 

 

 

V.  KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

 

 

5.1.  Kesimpulan 

 

Konsumsi beras analog porang (Amorphophallus oncophyllus) berpengaruh nyata 

terhadap penurunan kadar hemoglobin (15,62 g/dL), tetapi tidak berpengaruh 

nyata terhadap jumlah penurunan eritrosit (5,310
6
/mm

3
), peningkatan leukosit 

(6.590/mm
3
), peningkatan trombosit (259.600/mm

3
), dan penurunan hematokrit 

(44,22%) darah manusia normal.  

 

 

5.2.  Saran 

 

Saran pada penelitian ini adalah pemberian diet nasi porang dilakukan dalam 

jangka waktu yang lebih lama yaitu satu bulan.  Subjek penelitian dikarantina agar 

tidak mengkonsumsi makanan selain menu diet yang diberikan.  Nasi analog 

porang sebaiknya dikonsumsi dengan lauk pauk yang mengandung tinggi zat besi. 
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