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ABSTRAK 

 

Pendahuluan : Temulawak merupakan salah satu tanaman obat keluarga yang 

sebagian besar orang mengatahuinya. Tanaman dari keluarga Curcuma ini 

merupakan tanaman berkhasiat, temulawak dapat melindungi dan mengurangi 

kerusakan ginjal yang diakibatkan oleh toksisitas. Gentamisin merupakan 

pengobatan lini pertama kasus infeksi berat, penggunaan gentamisin secara tidak 

tepat dan dalam jangka waktu yang lama dapat menyebabkan gangguan ginjal.  

 

Tujuan : Penelitian ini dilakukan untuk melihat apakah terdapat efek protektif dari 

ekstrak temulawak terhadap ginjal mencit yang akan diinduksi dengan gentamisin 

 

Metode : Metode penelitian yang digunakan adalah post-test only control group 

design. Penelitian ini menggunakan hewan coba yang terdiri dari 30 mencit jantan 

galur Swiss akan dibagi menjadi 5 kelompok dimana tiap kelompok terdiri dari 6 

ekor mencit jantan. Pada Post penelitian setiap mencit akan diukur kadar ureum dan 

kreatinin darahnya dengan menggunakan alat spektofotometer. 

 

Hasil : Analisis statistic yang dilakukan dengan menggunakan uji Kruskal-Wallis 

untuk menunjukan apakah hipotesis diterima atau ditolak, hasil uji data Ureum 

dengan P (0,000) < 0,05 dan hasil uji data Kreatinin dengan nilai P (0,000) < 0,05 

menunjukan bahwa terdapat efek protektif ekstrak temulawak terhadap ginjal 

mencit yang diinduksi gentamisin. 

 

Kesimpulan : Ada efek protektif dari ekstak temulawak terhadap ginjal mencit 

yang diinduksi oleh gentamisin. 

 

Kata Kunci : Ureum, Kreatinin, Curcuma xanthorrizha Roxb, Gentamisin 
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ABSTRACT 

 

Background: Temulawak is one of the family medicinal plants that most people 

know about. This Curcuma plant is a nutritious plant, temulawak can protect and 

reduce kidney damage caused by toxicity. Gentamicin is a first-line treatment of 

severe infections, improper use of gentamicin and for long periods of time can 

cause kidney disorders 

 

Objective: This study was conducted to see whether there is a protective effect of 

temulawak extract on kidney mice that will be induced by gentamicin 

 

Method: The research method used is post-test only control group design. This 

study used experimental animals consisting of 30 male Swiss mice that will  divided 

into 5 groups in which each group consists of 6 male mice. In Post study each mice 

will be measured blood ureum and creatinine levels by using the specimen 

spectrophotometer. 

 

Result: The statistic analysis using Kruskal-Wallis test to show whether the 

hypothesis is accepted or rejected, Ureum data test with P (0.000) <0,05 and 

Creatinine data test with P value (0.000) <0,05 indicates that there is an effect 

Protective extract of temulawak to gentamicin induced kidney mice. 

 

Conclusion: There is a protective effect of ginger extract on kidney kidneys induced 

by gentamicin. 

 

Keywords: Ureum, Creatinine, Curcuma xanthorrhiza Roxb, Gentamicin 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang Masalah 

 Antibiotik adalah obat yang digunakan sebagai obat anti infeksi, 

penggunaan antibiotik ini menjadi meningkat akibat tingginya kasus infeksi yang 

terjadi. Pada saat ini banyak obat antibiotik yang digunakan tanpa resep dokter. 

(Yarza et al, 2015) 

 Penggunaan antibiotik akan memberikan hasil yang baik jika di lakukan 

sesuai dengan aturan, namun akibat penjualan secara liar obat antibiotik yang 

secara luas tanpa adanya pemahaman mengenai dampak pemakaian tanpa aturan 

maka keefektifan dari obat antibiotik akan berkurang (Yarza et al, 2015). 

 Di Indonesia para tenaga kesehatan melakukan penanganan pasien dengan 

penyakit infeksi menggunakan diagnosis klinis dan memberikan antibiotik 

berdasarkan bukti empirik. Permasalahan lain di Indonesia adalah tidak semua 

rumah sakit memiliki fasilitas mikrobiologi yang memadai sehingga untuk 

menentukan antibiotik yang tepat untuk penyakit infeksi akan susah dilakukan 

(Hadi et al, 2008). 

 Pemakaian yang tidak tepat dari antibiotik misalnya salah indikasi, seleksi, 

lama pemakaian dan dosis yang berlebih dapat menyebabkan efek samping seperti 

meningkatnya jumlah patogen dan angka resistensi antibiotik terhadap bakteri 

(Goodman et al, 2008 ), meningkatkan biaya perawatan kesehatan, dan dapat 

meningkatkan kemungkinan terjadinya resistensi bakteri (Malino et al, 2016). 
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Beberapa antibiotik juga harus dipertimbangkan karena bersifat toksik pada ginjal 

(Chasani, 2008). 

 Beberapa antibiotik terutama yang berasal dari golongan aminoglikosida 

bersifat nefrotoksik. Aminoglikosida merupakan antibiotika yang penggunaaannya 

sangat luas terutama untuk pengobatan dari infeksi gram negative. Menurut 

tingkatan toksisitasnya antibiotik dari golongan tertinggi pada aminoglikosida 

adalah neomisin, gentamisin, tobramisin, netilmisin, amikasin, dan streptomisin 

(Chasani, 2008). 

 Nefrotoksisitas yang di induksi oleh golongan aminoglikosida 

bermanifestasi klinik sebagai nonoliguric renal failure, dengan di ikuti kenaikan 

perlahan serum kreatinin dan hiposmolaritas urine output setelah beberapa hari 

penggunaan. Aminoglikosida merupakan nefrotoksin dikarenakan sejumlah kecil 

dari dosis tertahan pada sel epitel di segmen S1 dan S2 dari tubulus proximal 

setelah filtrasi oleh glomerulus (Leclercq & Tulkens, 1999). 

 Gentamisin adalah  obat golongan aminoglikosida yang di isolasi dari 

micromonospora purpurea. Obat ini efektif terhadap organisme gram positif dan 

gram negative. Obat ini digunakan terutama untuk infeksi berat misalnya, sepsis 

dan pneumoni yang disebabkan oleh bakteri gram-negatif yang mungkin telah 

resisten terhadap obat obat lain, terutama Pseudomonas, Enterobacter, Serratia, 

Proteus, Acinetobacter dan Klebsiella (Katzung, 2010). Gentamisin adalah zat 

xenobiotic yang memiliki efek nefrotoksisitas (Sugiyanto, 2006). Nefrotoksisitas 

yang terjadi oleh karena penggunaan gentamisin terjadi pada 5-25% pasien yang 

menggunakan obat tersebut lebih dari 3-5 hari (Katzung, 2010).  
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 Ginjal serta hepar adalah organ yang paling sering mengalami kerusakan 

oleh gentamisin karena dikedua organ ini tempat proses metabolisme dan sekresi 

xenobiotik, sehingga rentan terjadi kondisi patologis (Khan et al, 2011).  

 Efek toksin yang di timbulkan oleh gentamisin ini dapat di netralisir dengan 

antioksidan. Beberapa penelitian menunjukan bahwa antioksidan yang ada dalam 

ekstrak tanaman obat bisa digunakan untuk menekan stress oksidatif pada organ 

yang di induksi oleh gentamisin.  

 Tanaman obat utamanya berperan sebagai pembersih/penyapu radikal 

bebas, membentuk kompleks dengan logam (metal chelation), serta menstabilkan 

sistem membran (Abdel-Raheem et al, 2010). Curcuma xanthorriza Roxb, atau 

yang lebih dikenal oleh masyarakat sebagai temulawak, merupakan salah satu dari 

berbagai tanaman obat yag sering dipakai oleh masyarakat Indonesia sebagai obat 

herbal tradisional (jamu). Pada rimpang temulawak selain kaya akan xanthorrizol, 

juga terdapat kandungan curcuminoid sebanyak 1-2 % termasuk didalamnya 

curcumin dan demethoxycurcumin dan juga beberapa komponen 

bisdemethoxycurcumin (Duke et al, 2003; Heber, 2007).  

 Aktifitas farmakologi dari curcuminoid memperlihatkan efek antioksidan, 

anti-inflamasi, anti-mikroba, dan anti-kardiogenik. Selain itu efek hepato-protektif, 

nefro-protektif, anti-rematik dan efek hipoglikemik juga telah terbukti (Anand et al, 

2007). Dosis harian dari Curcuma xanthorriza Roxb adalah 2 gram per hari (Heber, 

2007). 

 Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti akan melakukan penelitian 

mengenai efek proteksi terhadap ginjal mencit oleh ekstrak temulawak (Curcuma 
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Xanthorriza Roxb) terhadap nefrotoksisitas obat gentamicin. Penilaian efek 

proteksi akan dilihat melalui penilaian kadar ureum dan serum kreatinin mencit. 

1.2. Masalah Penelitian 

 Berdasarkan latar belakang masalah diatas, dapat dibuat rumusan masalah 

sebagai berikut: 

 Apakah ada efek protektif ekstrak temulawak terhadap ginjal mencit yang 

dilihat melalui gambaran nilai ureum dan kreatinin ketika diinduksi dengan 

gentamisin ? 

1.3. Tujuan Penelitian  

1.3.1. Umum  

Mengetahui pengaruh pemberian ekstrak temulawak terhadap gambaran 

nilai ureum dan kreatinin mencit yang diinduksi gentamisin. 

1.3.2. Khusus 

 Untuk mengetahui nilai ureum dan kreatinin mencit yang diinduksi 

gentamisin dan ektrak temulawak. 

 Melihat perbedaan antara nilai ureum dan kreatinin mencit yang tidak 

diberi ekstrak temulawak dengan yang  diberi ekstrak temulawak yang 

diinduksi gentamisin 

 Melihat efek protektif ekstrak temulawak terhadap ginjal mencit yang 

diinduksi gentamisin 
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1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Memberi pengetahuan dan pemahaman peneliti tentang gambaran nilai 

ureum dan kreatinin mencit yang diberi ekstrak temulawak yang 

diinduksi gentamisin 

1.4.2 Bagi Instansi Kesehatan 

Memberikan informasi mengenai gamabaran nilai ureum dan kreatinin 

mencit yang telah diberi ekstrak temulawak dan diinduksi gentamisin, 

serta menjadi bahan pustaka dan sebagai acuan untuk penelitian 

selanjutnya. 

1.4.3 Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat luas mengenai pengaruh ekstrak temulawak terhadap ginjal 

yang diinduksi oleh obat antibiotik gentamisin.  

 

1.5. Keaslian Penelitian 

 Penelitian yang berkaitan dengan pengaruh ektrak temulawak terhadap 

kadar ureum dan kreatinin darah mencit yang diinduksi gentamisin belum banyak 

di teliti, namun penelitian dengan variable yang terkait temulawak (curcuma 

xanthoriizha Roxb.) dan nefrotoksisitas gentamisin ada beberapa yang telah 

melakukannya.  
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Table 1.1  keaslian Penelitian 

Peneliti Judul Metode Hasil 

Abdel-

raheem et al., 

2010 

Green tea 

ameliorates renal 

oxidative damage 

induced by 

gentamicin in rats 

Post Test Only 

Control Group 

design 

Penggunaan ekstrak 

teh hijau yang 

digunakan dengan 

kombinasi dengan 

gentamisin terbukti 

meminimalkan 

toksisitas dilihat dari 

penurunan eksresi 

protein, ureum dan 

serum kreatinin. 

Koreksi biomarker dari 

stress oksidatif oleh 

ekstrak teh hijau 

diikuti oleh perbaikan 

histopatologi ginjal 

yang diinduksi 

gentamisin. 

Sanubari, 

2013 

Perbedaan pengaruh 

nefroprotektor 

ekstrak 

kunyit(curcuma 

domestica), ekstrak 

temulawak(curcuma 

xanthorriza Roxb.) 

dan kombinasinya 

terhadap ginjal 

mencit yang 

diinduksi 

parasetamol 

Post Test Only 

Control Group 

Design 

Terdapat perbedaan 

pemberian ektark 

kunyit, ekstrak 

temulawak, maupun 

kombinasinya dalam 

mengurangi kerusakan 

histologis ginjal 

mencit akibat paparan 

parasetamol dan 

ekstrak temulawak 

14mg/20g BB mencit 

mempunyai efek yang 

lebih baik dibanding 

ekstrak kunyit maupun 

kombinasi ekstrak 

kunyit dan temulawak. 

Klarisa., 

2016 

Uji efek pemberian 

ekstrak temulawak  

(curcuma 

xanthorriza Roxb.) 

terhadap gambaran 

histopatologis ginjal 

tikus putih jantan 

galur wistar yang 

diinduksi 

parasetamol 

Eksperimental 

Post Test Only 

Control  Group 

Design  

Hasil uji one way 

ANOVA didapatkan 

nilai p sebesar 0,015 

yang berarti terdapat 

perbedaan diantara 4 

kelompok hasil. Hasil 

uji LSD menunjukan 

adanya perbedaan 

bermakna antara 

kelompok kontrol-
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dosis 2, kontrol-dosis 

3, dosis 2 kontrol dan 

dosis 3 kontrol. 

Ekstrak temulawak 

dapat mengurangi 

kerusakan sel ginjal 

tikus yang diinduksi 

parasetamol dan 

peningkatan dosis 

dapat meningkatkan 

efek renal repair. 

 

 

 Pada penelitian sebelumnya menggunakan induksi parasetamol dan dilihat 

bagaimana keadaan histopatologi ginjal mencit tersebut setelah di berikan ekstrak 

temulawak. Penelitian lain juga menggunakan ekstrak teh hijau terhadap mencit 

yang diinduksi dengan gentamisin. Yang menjadi pembeda penelitian ini dengan 

peneliti peneliti sebelumnya adalah perbedaan variable yang diperiksa yaitu kadar 

ureum dan kreatnin darah mencit. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1.  Kesimpulan  

Berdasarkan hasil dari pembahasan dalam peneilitan ini dapat ditarik kesimpulan 

sebagai berikut: 

1. Ekstrak temulawak terbukti memiliki efek protektif terhadap ginjal mencit 

yang diinduki dengan gentamisn dan dilihat dari penurunan nilai Ureum dan 

Kreatinin darah. 

2. Dosis ekstrak temulawak terbaik dalam penelitian ini dalam memberikan 

proteksi pada ginjal adalah dosis temulawak 3000 mg. 

 

5.2.  Saran 

1. Perlu adanya penelitian lebih lanjut mengenai efek samping penggunaan 

ektrak temulawak jangka panjang 

2. Melakukan penelitian dengan metode Pre & Post Eksperimental, peneltian 

Pre & Post Eksperimental dilakukan agar data yang didapatkan lebih 

banyak dan menjadi lebih valid. 
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