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ABSTRAK

Penyakit Jantung Koroner (PJK) merupakan masalah kesehatan yang cukup serius, di USA, Eropa, dan
Indonesia masing-masing 52, 49, dan 23,39% kematian disebabkan oleh PJK yang terjadi karena adanya
penyempitan pembuluh darah kapiler akibat penimbunan lipid. PJK dapat dicegah dengan mengonsumsi
makanan berserat seperti rumput laut. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh terbaik dari
komposisi tepung karagenan rumput laut spesies Eucheuma cottonii yang ditambahkan ke dalam diet
terhadap profil kolesterol total, LDL (low density lipoprotein), HDL (high density lipoprotein), dan trigliserida
dalam serum darah tikus putih Sprague dawley yang berkaitan dengan hiperkolesterolemik. 16 ekor tikus
jantan dibagi ke dalam empat kelompok dan masing-masing diadaptasi dengan diet standar selama satu
minggu. Selanjutnya tikus diberi diet standar kuning telur bebek (SmL/ekor/hari) selama tiga minggu hingga
tikus mencapai kondisi hiperkolesterolemik (total kolesterol plasma >300 mg/dL). Selanjutnya kelompok
tikus diberi diet perlakuan selama tiga minggu dengan diet tanpa karagenan (Ko), 5% karagenan (K;), 10%
karagenan (K,), 15% karagenan (K3). Setiap selesai masa adaptasi, praperlakuan, dan perlakuan dilakukan
analisis profil lipid. Hasil analisis profil lipid plasma darah tikus menunjukkan bahwa karagenan dalam diet
dapat memperbaiki profil lipid plasma darah tikus. Pengaruh terbaik diberikan oleh diet yang mengandung
10% karagenan (K,). Kolesterol total, LDL, dan trigliserida mengalami penurunan masing-masing sebesar
47,76, 62,63, dan 42,01% sedangkan kolesterol HDL meningkat sebesar 94,94%.

Kata kunci: hiperkolesterolemik, karagaman rumput laut (Eucheuma cottonii), aterosklerosis.

EFFECT OF ANTI HYPERCHOLESTEROLEMIC CARRAGEENAN SEAWEED
IN DIET ON PLASMA LIPID WHITE RATS

ABSTRACT

Coronary heart disease (CHD) is one of serious health problems responsible for 52, 49 and 23,39% death in
USA, Europe, and Indonesia, respectively. The disease is caused by lipid accumulation in the inner part of
capillary coronary vascular. Coronary heart disease can be prevented by consuming dietary rich in fiber, like
seaweed. This research was performed to determined the best effect of dietary fiber from carrageenan flour of
seaweed (Eucheuma cottonii) in diet given to rats (Sprague dawley) on the total cholesterol, LDL (low density
lipoprotein), HDL (high density lipoprotein) and triglycerides of the blood serum related to
hypercholesterolemic. Sixteen male rats were divided into four groups and adapted with standard diet for one
week. After that, the rats were fed with standard diet and duck egg yolk (SmL/rat/day) for 3 weeks to reached
hypercholesterolemic condition (plasma total cholesterol > 300mg/dL). The next 3 weeks rat groups were
given dietary treatment without carrageenan (Ko), 5% carrageenan (K1), 10% carrageenan (K,), 15%
carrageenan (K3). Every adaptation, pretreatment and treatment period finished the plasma lipid profile was
analyzed. The result of analysis revealed that carrageenan in the diet could improved the plasma lipid profile.
The highest effect was given by the diet containing 10% of carrageenan in which total cholesterol, LDL, and
triglyceride highly reduced by 47.76, 62.63 and 42.01%, respectively, whereas HDL cholesterol increased by
94.94%.

Key words: hypercholesterolemic, carrageenan-seaweed (Eucheuma cottonii), atherosclerosis

PENDAHULUAN

Penyakit kardiovaskuler yang di sebabkan
oleh jantung koroner merupakan penyebab
kematian utama di dunia. Tiap 34 detik satu
orang meninggal karena penyakit ini

(Siswono, 2005). Saat ini, penyakit jantung
koroner merupakan masalah kesehatan yang
sangat serius di negara maju, maupun di negeri
kita. Di Amerika serikat menurut data Ameri-
can Heart Association’s pada tahun 2004
bahwa 52% kematian disebabkan oleh penya-


mailto:t_subroto@unpad.ac.id

59 Subroto, T.

kit jantung koroner. Sementara itu data dari
British Heart Foundation tahun 2000 bahwa
49% kematian di Eropa disebabkan oleh
penyakit kardiovaskuler yang setengah- nya
disebabkan oleh penyakit jantung koroner. Di
Indonesia menurut Survey Kesehatan Rumah
Tangga tahun 2001 bahwa penyakit sistem
sirkulasi jantung dan peredaran darah meru-
pakan 26,39% penyebab kematian.

Penyakit jantung koroner merupakan ke-
lainan otot jantung akibat berkurangnya aliran
darah koroner karena terjadinya penyempitan
(aterosklerosis) pembuluh darah koroner. Ate-
rosklerosis merupakan endapan lemak dan sel-
sel darah di dinding dalam pembuluh koroner
yang disebut plak (Kosa, 2006). Hal ini
menyebakan terjadinya penggumpalan darah
pada bagian arteri yang menyempit sehingga
tidak ada lagi darah yang dapat mengalir,
akibatnya penderita akan mengalami serangan
jantung (Brittlate, 2007). Terdapat banyak
sekali faktor resiko yang mempengaruhi tim-
bulnya PJK, namun yang merupakan faktor
resiko utama adalah hiperkolesterolemia
peningkatan kadar kolesterol, khususnya low
density lipoprotein (LDL) (Marinetti, 1990).
Penelitian di Framingham (Gordon et al.,
1997) dan di Helsinki (Manninen et al., 1992)
membuktikan bahwa resiko terjadinya penya-
kit aterosklerolis erat hubungannya dengan
tinggi rendahnya kadar kolesterol di dalam
lipoprotein berdensitas rendah (LDL), lipo-
protein berdensitas tinggi (HDL), dan kadar
kolesterol total. Menurut SKRT tahun 2004,
prevalensi hiperkolesterolemia di Indonesia
pada penduduk berusia 25 hingga 34 tahun
sebesar 9,3%, sementara pada penduduk
berusia 55 hingga 64 tahun sebesar 15,5%.
Oleh karena itu, menjaga kadar kolesterol
dalam darah pada level normal perlu dilakukan
untuk menurunkan resiko terjadinya penyakit
jantung koroner.

Ada beberapa hal yang dapat dilakukan
untuk mencegah PJK, yaitu pola makan sehat
dengan menghindari makanan yang mengan-
dung lemak dan kolesterol tinggi, jauhi stress,
hindari merokok, dan memperbanyak aktivitas
fisik seperti berolahraga (Siswono, 2005).
Salah satu cara mengurangi resiko PJK adalah
dengan banyak mengonsumsi sayuran, buah-

buahan, padi-padian, makanan berserat, dan
ikan (Wijayakusuma, 2006). Rumput laut
adalah jenis makan berserat yang merupakan
sumber agar, karagenan, dan alginat
(Anggadireja dkk, 1996). Komponen serat
rumput laut dapat mencegah penyempitan
pembuluh darah, menurunkan kolesterol, dan
tekanan darah tinggi (Wijayakusuma, 2006).
Serat pangan (dietary fiber) telah diketahui
memiliki efek fungsional yang menguntung-
kan bagi kesehatan manusia antara lain menu-
runkan kolesterol darah, memperbaiki fungsi
pencernaan, menurunkan respon glikemik, dan
mencegah berbagai penyakit degeneratif. Serat
pangan khususnya yang bersifat larut dalam
air, diketahui berperan dalam menurunkan
kadar kolesterol plasma (Schneeman &
Tietyen, 1994). Penelitian mengenai efek hipo-
kolesterolemik dari agar antara lain dilakukan
oleh Ren ef al. (1994) yang melaporkan bahwa
agar dapat menurunkan kolesterol darah hing-
ga 39%. Suzuki et al. (1993) melaporkan
bahwa alginat mempunyai potensi tinggi
dalam menurunkan kolesterol darah melalui
pemberian sodium alginate 7,5 g/ hari, pada
manusia tidak meningkatkan ekskresi koles-
terol dan asam empedu. Potter ef al. (1993)
menyimpulkan bahwa penambahan beberapa
jenis serat pada diet manusia dapat menurun-
kan kadar LDL. Sekitar 65% komponen LDL
adalah kolesterol yang sangat berpotensi me-
nimbulkan penyakit jantung koroner.

Sejauh ini, penelitian mengenai rumput
laut terutama karagenan di dalam diet terhadap
profil plasma lipid belum banyak dilakukan di
negara kita, hal ini merupakan pendorong
untuk dilakukannnya penelitian ini. Adapun
tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui
pengaruh terbaik dari komposisi tepung kara-
genan rumput laut yang ditambahkan ke dalam
diet terhadap profil kolesterol total, LDL,
HDL, dan trigliserida dalam serum darah tikus
putih yang berada pada kondisi hiperkoles-
terolemik. Diharapkan dari hasil penelitian ini
dapat dimanfaatkan untuk mengembangkan
produk suplemen makanan yang dapat me-
nurunkan kolesterol darah. Sebagai tambahan,
rumput laut jenis Eucheuma cottonii meru-
pakan jenis rumput laut yang telah dibudidaya-
kan secara komersial di negara kita.
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BAHAN DAN METODE

Bahan Penelitian

Bahan-bahan yang digunakan dalam pe-
nelitian ini adalah rumput laut (Eucheuma
cottonii) dan tikus jantan Sprague dawley
berumur kurang lebih empat minggu dengan
selisih berat badan tidak lebih dari 10 gram.
Bahan penyusun ransum tikus terdiri atas
CMC (carboxy methyl cellulose), campuran
mineral, campuran vitamin, kasein, kuning
telur bebek, maizena, minyak jagung, dan
tepung karagenan rumput laut.

Metode Penelitian

Rangkaian penelitian ini meliputi tahapan:
1) pembuatan tepung karagenan rumput laut,
2) formulasi dan pemberian pakan yang
mencakup masa adaptasi, pra perlakuan diet
hiperkolesterolemik, dan perlakuan dengan
pakan karagenan, serta 3) analisis profil lipid
tikus. Rancangan eksperimen untuk penelitian
kadar kolesterol darah menggunakan rancang-
an acak lengkap dengan model yang diguna-
kan adalah: Y;;=p + o+ € Dimana:

Y;; : nilai pengamatan dari perlakuan
ke-i pada ulangan ke-j

u : nilai rata-rata tengah umum

o : pengaruh perlakuan ke-i

€5 : galat percobaan dari perlakuan ke-

i dan ulangan ke-j

Uji lanjut Duncan digunakan bila terdapat
perbedaan signifikan di antara perlakuan per-
cobaan.

Pembuatan tepung karagenan (Winarno,
1996)

Sebanyak 1 kg rumput laut kering ditim-
bang lalu dicuci untuk menghilangkan pasir,
garam, dan kotoran lainnya. Selanjutnya
rumput laut direndam selama 24 jam kemu-
dian direbus dengan air (1:15v/v) dalam alat
pressure cooker pada suhu 120°C selama 15
menit. Rumput laut tersebut dimasak kembali
pada suhu 100° C selama 2-3 jam dimak-
sudkan untuk memecahkan dinding sel rumput
laut. Selanjutnya ditamahkan air panas 90° C
(hingga volumenya menjadi 1:30 v/v) dan
disaring. Pemisahan karagenan dilakukan
dengan pengendapan selama 24-48 jam
melalui penambahan methanol (2,5:1v/v),

dimaksudkan untuk mendapatkan karagenan
dengan mutu baik. Endapan lalu disaring dan
karagenan basah hasil pengendapan dengan
methanol dikeringkan pada suhu 100°C dalam
oven selama 3 hari, kemudian setelah kering
dihaluskan dan diayak lalu ditimbang
beratnya.

Formulasi dan Pemberian Pakan

Enam belas ekor tikus diadaptasi selama
satu minggu dan diberi pakan standar. Pakan
standar mengandung karbohidrat, lemak
protein, vitamin, dan mineral dengan kompo-
sisi sebagai berikut: kadar air 11-13%, protein
19-21%, lemak 4,5-7%, serat 3-4%, abu 4-6%,
kalsium 0,7-0,9%, fosfor 0,6-0,75%, dengan
kandungan energi 2950-3100 kal/kg. Selan-
jutnya darah tikus diambil melalui ekor dan
serumnya dianalisis untuk memperoleh data
profil lipid awal.

Untuk praperlakuan diet hiperkolestero-
lemik maka tikus di bagi ke dalam empat
kelompok berdasarkan berat badan secara
acak, selanjutnya diberi pakan standard an
kuning telur bebek sebagai sumber kolesterol
(SmL/ ekor/ hari) selama tiga minggu untuk
meningkatkan kadar kolesterol plasma darah
sampai diperoleh kondisi hiperkolesterolemik
(kolesterol total >300 mg/dL). Pada akhir
masa ini darah diambil melalui ekor dan profil
lipid plasma (kolesterol total, LDL, HDL, dan
trigliserida) dianalisis. Setelah tercapai kondisi
hiperkolesterolemik maka selanjutnya diberik-
an perlakukan dengan pakan karagenan. Tiap
kelompok tikus diberikan pakan yang me-
ngandung karagenan yang bervariasi selama
tiga minggu. Komposisi masing-masing diet
untuk tiap kelompok terantum pada Tabel
berikut ini:

Dimana; Ko sebagai kontrol (tanpa kara-
genan), K; mengandung karagenan 5%, K,
mengandung 10%, K3 mengandung ka-
ragenan 15%. Selama percobaan berlangsung
air minum diberikan setiap hari dan penim-
bangan berat badan dilakukan selang tiga hari
sekali.

Analisis Profil Lipid Tikus
Penentuan kolesterol total dilakukan
menurut metode CHOD-PAP (cholesterol

oxidase-p-aminophenazone), sementara itu
kadar trigliserida dengan metode GPO-PAP
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(glycerol phosphate oxidase-p-aminop hena-
zone) yang keduanya dilakukan secara kolo-
rimetri enzimatis dengan menggunakan kit
Boehringer.  Penentuan kadar HDL juga
menggunakan kit Boehringer dengan metode
CHOD-PAP. Penentuan LDL dilakukan
menurut metode Barras (1994), dimana kadar
LDL = TK — (HDL + TG/S), dengan asumsi
TG/5 merupakan nilai VLDL.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengaruh Karagenan Terhadap Pertum-
buhan Tikus

Tikus percobaan dipelihara selama 49 hari
yang meliputi masa adaptasi (1 minggu), masa
praperlakuan peningkatan kadar kolesterol (3
minggu) dan masa perlakuan (3 minggu).
Hasil pengamatan terhadap pertumbuhan tikus
diperlihatkan pada Gambar 1.

Tabel 1. Komposisi ransum tikus

Kenaikan rata-rata berat badan tikus yang
diamati selama masa percobaan, yaitu Ko
(224,17 ), Ky (220,15 g), K; (220,05 g), dan
K3 (220,44 g). Walaupun terdapat perbedaan
berat badan di antara kelompok tanpa kara-
genan (kelompok kontrol) dengan kelompok
perlakuan, namun secara statistik perbedaan
kenaikan berat badan antar kelompok, tidak
berbeda secara nyata. Dengan demikian
diharapkan semua parameter yang diamati
benar-benar mencerminkan pengaruh perlaku-
an dan bukan karena faktor heterogenitas tikus
percobaan. Penurunan berat badan yang terjadi
pada kelompok perlakuan sejalan dengan
penurunan kadar kolesterol di dalam darah
(Gambar 1). Hal ini menandakan bahwa perla-
kuan dengan diet yang mengandung karagenan
menyebabkan penurunan berat badan tikus.

Diet (%)
Bahan-bahan K, K, K, K,
Kasein 15,10 15,10 15,10 15,10
Minyak jagung 13,00 13,00 13,00 13,00
Dektrosa 50,94 50,94 50,94 50,94
Selulosa 15,00 10,00 5,00 0,00
Karagenan 0,00 5,00 10,00 15,00
CaCO; 1,24 1,24 1,24 1,24
NaH,PO,.2H,0 1,51 1,51 1,51 1,51
MgCO4 0,14 0,14 0,14 0,14
KCl 0,10 0,10 0,10 0,10
KHCO; 0,77 0,77 0,77 0,77
Campuran mineral 1,00 1,00 1,00 1,00
Camouran vitamin 1,20 1,20 1,20 1,20
Total 100,00 100,00 100,00 100,00

Sumber: Modifikasi dari AIN-93 (Suprijana, 1997)

Tabel 2. Profil lipid plasma darah tikus pada awal dan akhir perlakuan diet hiperkolesterol

Kolesterol Total HDL LDL Trigliserida

No Kelompok (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL)
Awal  Akhir Awal  Akhir Awal Akhir Awal  Akhir
1 K, 10625 35225 39,75 30,50 45,10 280,50 107,00 206,50
2 K 116,00 34025 4043 2725 5393 26925 10825 21925
3 K> 110,50 34625 40,55 2475 4630 291,00 11825 206,50
4 Ks 110,50 321,75 4095 34,00 4510 24550 12225 211,75
Rata-rata 110,81 340,19 4042 29,13 47,61 271,56 113,94 211,00

Praperlakuan
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Kolesterol Total HDL LDL Trigliserida
Kelompok (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) (mg/dL)
Awal Akhir Awal  Akhir Awal Akhir Awal Akhir

Ko 352,25 351,00 30,50 37,25 280,50 273,75 206,50 199,25

K; 340,25 211,00 27,25 38,775 26925 148,00 219,25 121,25

K, 346,25 181,00 24,75 4825 291,00 108,75 206,50 119,75

K3 321,75 200,50 34,00 4425 24550 130,50 211,75 128,75
Raara@ 30019 93588 2013 4213 27156 16525 211,00 14225
perlakuan

Keterangan: Kadar kolesterol total, HDL, LDL, dan trigliserida adalah kadar rata-rata dari empat

ekor tikus
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Gambar 1. Pertumbuhan berat badan tikus

(Sprague dawley) selama masa
adaptasi, perlakuan hiperkoles
terolemik, dan perlakukan diet
percobaan.
Ko = karagenan 0% (sebagai
kontrol), K1 = karagenan 5%, K2
= karagenan 10%, K3 = karagenan
15%

Pengaruh Karagenan Terhadap Plasma
Lipid Tikus

Pada masa praperlakuan-peningkatan ka-
dar kolesterol, seperti tampak pada Tabel 2
dan 3 kadar ratarata kolesterol, LDL, dan
trigliserida naik masing-masing sebesar 207,
00%, 470,38%, dan 85,19%. Berbeda dengan
HDL, kadar HDL mengalami penurunan
sebesar 27,93%. Pengaruh perlakuan diet
dengan kadar karegan yang bervariasi ter-
hadap kolesterol total, HDL, LDL, dan
trigliserida memberikan hasil yang berbeda-
beda. Pada akhir masa perlakuan, nampak
bahwa kadar rata-rata kolesterol total, LDL
dan trigliserida mengalami penurunan masing-
masing sebesar 30,66%, 39,15% dan 32,58%,
namun kadar rata-rata HDL naik sebesar
44,63%.

Kadar Kolesterol Total

Hasil andlisis kadar kolesterol total plas-
ma menunjukkan bahwa tikus dari kelompok
tanpa karagenan memiliki kolesterol total lebih
tinggi jika dibandingkan dengan kelompok
dengan tikus yang mendapat tambahan kara-
genan seperti tampak pada Gambar 2. Secara
deskriptif terlihat bahwa pada akhir perlakuan,
kadar kolesterol plasma tikus yang mendapat
tambahan karagenan 5% (Kj), 10% (K3), dan
15% (k3) berturut-turut mengalami penurunan
sebesar 37,99%, 47,76% dan 37,68%. Namun
jika dibandingkan dengan kelompok kontrol
(Ko) yang hanya mengalami penurunan
sebesar 0,35%. Pengujian statistik menun-
jukkan bahwa antara perlakuan dengan
penambahan karagenan ke dalam diet sangat
berbeda nyata jika dibandingkan dengan
kelompok kontrol dalam hal penurunan
kolesterol total.

Penurunan kolesterol kemungkinan di
sebabkan oleh kemampuan karagenan dalam
menghambat absorpsi kolesterol di usus serta
meningkatkan ekresi asam empedu.

Penghambatan absorpsi 1ni  berkaitan
dengan kemampuan karagenan dalam mening-
katkan viskositas lumen usus dan mengganggu
pembentukan misel, serta meningkatkan eks-
kresi asam empedu, karagenen yang larut
dapat mengikat asam empedu. Seperti diketa-
hui bahwa asam empedu dibuat dari kolesterol
di dalam hati. Dengan meningkatnya ekskresi
asam empedu, maka akan semakin banyak
kolesterol yang diserap dari darah dan dimeta-
bolisme menjadi asam empedu (Wolever et
al., 1997). Menurut Muchtadi dkk (1993) jalur
ekskresi kolesterol yang paling utama adalah
konversinya menjadi asam empedu (200-300
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mg/hari). Jalur yang lain adalah sintesis hor-
mon steroid (40 mg/hari) pada keringat,
rambut, dan kulit (50 mg/hari), serta melalui
urin (1 mg/hari). Mekanisme lain penurunan
kolesterol ~disebabkan oleh meningkatnya
asam propionat sebagai hasil metabolisme
serat oleh mikroba usus. Asam propionat ini
akan menekan aktivitas enzim 3-hidroksil-3-
metilglutaril-KoA reduktase (HMG-KoA re-
duktase) sehingga biosintesis kolesterol ter-
hambat (Harianto, 1996).

Hasil andlisis HDL plasma tikus menun-
jukkan bahwa kelompok tanpa karagenan
memiliki kadar HDL yang lebih rendah jika
dibandingkan dengan kelompok tikus lainnya.
Pada Gambar 3 menunjukkan bahwa kadar
HDL plasma pada akhir perlakuan untuk ke-
lompok Ko adalah 37,25 mg/dL, K; adalah
38,75 mg/dL K, adalah 48,25 mg/dL. dan K3
adalah 44,25 mg/dL. Perlakuan pemberian
pakan yang mengandung karagenan ternyata
berpengaruh nyata terhadap kenaikan HDL.
Pengujian statistik menunjukkan adanya pe-
ningkatan HDL sebesar 42,20% (K;), 94,94%
(K»), 30,15% (K3), sedangkan untuk Ko hanya
terjadi peningkatan sebesar 22,13% dalam
darah. HDL adalah satu-satunya molekul pem-
bawa yang berfungsi untuk menstranfer kele-
bihan kolesterol dari jaringan periferal menuju
ke hati dan sangat bermanfaat dalam menurun-
kan resiko aterosklerosis.

400

300
Kolesterol
(mg/difo0

100

W Kolesterol awal

B Kolesterol akhir

1]

Ko K1 K2 K3
Kelompok Perlakukan

Gambar 2. Kadar kolesterol total plasma darah
tikus pada awal dan akhir
perlakuan diet
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Gambar 3. Kadar kolesterol HDL plasma
darah tikus pada awal dan akhir
perlakuan diet

Hasil andlisis LDL plasma tikus menun-
jukkan bahwa kelompok tanpa karagenan me-
miliki kadar LDL yang lebih tinggi, jika
dibandingkan dengan kelompok tikus lainnya.
Pada Gambar 4 menunjukkan bahwa kadar
LDL plasma pada akhir perlakuan untuk ke-
lompok Ko adalah 273,25 mg/dL, K; adalah
148,00 mg/dL K, adalah 108,75 mg/dL dan
K3 adalah 130,50 mg/dL. Kadar LDL plasma
tikus yang diberi perlakukan diet K; terjadi
penurunan sebesar 45,03%, K, turun 62,63%,
K3 turun 46,84%, sedangkan Ko hanya turun
sebesar 2,41%. Kenyataan ini menunjukkan
bahwa hubungan LDL dengan kolesterol total
bersifat searah, oleh karena 65% kolesterol
berada dalam bentuk LDL dengan demikian
jika kadar kolesterol turun maka kadar LDL
pun turun.

300 -

Kolesterol LDE%0 |
(mg/dL)

BKolesterolawal
100 +

BKolesterolakhir

Ko K1 K2 K3
Kelompok Perlakukan

Gambar 4. Kadar kolesterol LDL plasma
darah tikus pada awal dan akhir
perlakuan diet

Hasil analisis trigliserida plasma tikus
menunjukkan pola yang hampir sama dengan
kolesterol total (Gambar 5), dimana karagenan
secara nyata dapat menurunkan kadar trigli-
serida. Kadar trigliserida pada perlakukan diet
K;, K, dan K3 masing-masing mengalami
penurunan sebesar 44,70, 42,01, dan 39,20%,
sementara Ko hanya 3,51%. Pengujian secara
statistik menunjukkan bahwa penambahan
karagenan ke dalam diet secara nyata menu-
runkan kadar trigliserida serum darah. Penu-
runan kadar trigliserida mengikuti pola
kolesterol total dan LDL. Hal ini terjadi karena
pola penyerapan ketiga senyawa tersebut ber-
ada dalam satu kesatuan, yaitu dalam bentuk
misel dan kilomikron. Sehingga bila kadar VL
DL dan LDL tinggi, maka kadar trigliserida
pun tinggi demikian juga sebaliknya.
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Gambar 5: Kadar trigliserida plasma darah
tikus pada awal dan akhir
perlakuan diet

Kondisi optimal yang memberikan pe-
ngaruh terbaik terhadap profil lipid ditun-
jukkan oleh diet yang mengandung 10%
karagenan (K3). Penambahan karagenan 15%
(K3) dalam diet memiliki pengaruh yang tidak
sebaik (K3) terhadap profil lipid, hal ini dice-
babkan oleh pengaruh serta dalam meta-
bolisme asam empedu dan kolesterol sangat
kompleks. Walaupun demikian, hasil kese-
luruhan penelitian ini menunjukkan bahwa
penambahan karagenan ke dalam diet dapat
memperbaiki profil lipid dan menurunkan
berat badan.

SIMPULAN

Karagenan dalam diet dapat memperbaiki
profil lipid plasma darah tikus. Pengaruh
terbaik pada profil lipid darah tikus diberikan
oleh diet yang mengandung 10% karagenan
(K7). Kolesterol total, LDL, dan trigliserida
mengalami penurunan masing-masing sebesar
47,76, 62,63, dan 42,01%, sedangkan koles
terol HDL meningkat sebesar 94,94%.
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