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ABSTRAK

Telur ayam terfertilisasi dan  nonfertilisasi mengandung FGF (Fibroblast Growth Factor)

yang merupakan suatu faktor metabolik yang penting dalam terapi diabetes. Penelitian ini

bertujuan untuk membandingkan   daya antihiperglikemia antara telur ayam terfertilisasi

dengan telur ayam nonfertilisasi pada mencit putih. Tepung putih telur ayam disiapkan

dengan mengeringkan putih telur ayam dengan menggunakan oven bersuhu 45-50°C dan

kemudian dilakukan penggerusan   hingga menjadi tepung.   Tepung putih telur tersebut

diberikan kepada mencit selama 14 hari, dan pada hari ke-7 dan hari ke-14 dilakukan

pengoptimalan  kadar glukosa dengan pemberian larutan glukosa sebanyak 75 g/70 kg BB.

Setelah 1 jam pengoptimalan glukosa  dilakukan pemeriksaan kadar glukosa  darah mencit.

Persentase kenaikan kadar glukosa darah mencit setelah dilakukan pengoptimalan kadar

glukosa adalah kelompok mencit yang diberi tepung putih telur terfertilisasi 11,2%, kelompok

mencit yang diberi tepung putih telur nonfertilisasi 23,8%, dan kelompok mencit yang tidak

diberikan sediaan 92,1%. Dari hasil tersebut dapat disimpulkan   bahwa tidak terdapat

perbedaan yang bermakna antara daya antihiperglikemia antara tepung putih telur ayam

terfertilisasi dengan nonfertilisasi.

Kata Kunci: FGF (Fibroblast Growth Factor), Telur ayam, Antihiperglikemia
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PENDAHULUAN

Diabetes adalah suatu penyakit

kronis, yang muncul jika pankreas tidak

mampu memproduksi insulin dalam

jumlah yang cukup, atau   ketika

tubuh tidak mampu menggunakan

insulin yang dihasilkan secara efektif.

Hal ini akan menyebabkan peningkatan

konsentrasi glukosa dalam darah

(hiperglikemi). Penyakit diabetes dapat

meningkatkan resiko penyakit jantung

dan  stroke. 50% dari penderita diabetes

meninggal disebabkan karena penyakit

kardiovaskular (terutama penyakit

jantung dan stroke). Diabetes juga

menyebabkan neurophaty (kerusakan

syaraf), meningkatkan kemungkinan

terjadinya tukak  pada kaki, infeksi dan

bahkan sampai amputasi (Anonim,

2014).

Penyakit diabetes melitus

merupakan ancaman yang besar dalam

kehidupan manusia, karena dilihat dari

prevalensi diabetes melitus diperkirakan

sebesar 2,8% diseluruh dunia (171 juta

orang menderita diabetes melitus) dan

diprediksikan akan meningkat hingga

mencapai

4,4% (366 juta menderita diabetes

melitus) pada tahun 2030 (Wild, 2004).

Pada tahun 2012, diperkirakan 1,5 juta

orang meninggal disebabkan karena

penyakit diabetes. WHO memperkirakan

bahwa diabetes akan menjadi

peringkat 7 teratas yang

menyebabkan kematian pada tahun 2030

(Anonim, 2014). Untuk di Indonesia

diperkirakan pada tahun 2030 akan

memiliki penyandang diabetes sebanyak

21,3 juta jiwa (Aditama, 2013).

Fibroblast Growth Factor (FGF)

merupakan kelompok protein yang dapat

memediasi pengaturan metabolik baik

secara autokrin maupun parakrin. Salah

satu  jenis FGF yang berfungsi sebagai

protein yang dapat memediasi pengaturan

metabolik secara hormonal ini adalah

FGF 21 (Matikainen, 2014, Chen et al.,

2008). Penelitian yang dilakukan oleh

Kharitonenkov pada tahun 2005

manyimpulkan bahwa FGF 21

merupakan suatu faktor metabolik yang

penting dalam terapi diabetes

(Kharitonenkov et al., 2005). Pemberian

protein FGF 21 atau variannya pada

hewan percobaan diabetes dapat

membantu meningkatkan sensitivitas

insulin, menurunkan kadar glukosa darah,

menurunkan level trigliserida, dan

menurunkan berat badan (Zhang & Li,

2014).
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Telur ayam avian merupakan

sumber nutrisi yang mengandung protein,

lipid, vitamin, mineral dan growth

factors (faktor pertumbuhan) yang

penting bagi perkembangan embrio,

seperti nutrisi dasar pembentuk fungsi

biologis seekor ayam dan

memberikan faktor pertahanan untuk

melindungi embrio dalam menghadapi

infeksi bakteri dan virus (Kovacs,

2005). Growth factor yang terdapat

pada telur ayam ini telah diteliti oleh

Dewi pada tahun

2016, yang menyatakan bahwa telur

ayam terfertilisasi dan telah

diinkubasikan selama 9 hari mengandung

FGF sebesar ± 219 mg/dL. FGF yang

terdapat pada telur tersebut telah diteliti

manfaatnya sebagai antidiabetes tipe 1

dan disimpulkan bahwa FGF tersebut

dapat membantu regenerasi stem sel

pankreas pada mencit yang telah

diinduksi aloksan dan membantu

menurunkan kadar glukosa darah mencit

hiperglikemia (Dewi, 2016).

Pada penelitian ini dilakukan

perbandingan aktifitas antidiabetes tipe

2 serbuk putih telur ayam terfertilisasi

dengan serbuk putih telur ayam

nonfertilisasi pada mencit putih.

METODOLOGI

Aklimatisasi hewan coba

Hewan coba yang digunakan

adalah mencit putih, sehat, berumur 2-

4 bulan dengan berat berkisar 20-40 g,

dan belum pernah mendapat perlakuan

terhadap obat sebanyak 20 ekor yang

dikelompokkan menjadi 4 kelompok @

5 ekor. Sebelum digunakan hewan

percobaan diaklimatisasi terlebih dahulu

selama 1 minggu. Selama

pemeliharaan, hewan percobaan diberi

makan dan minuman yang cukup.

Pengambilan sampel

Telur yang digunakan adalah

telur fertilisasi dan  telur nonfertilisasi.

Pada telur fertilisasi dilakukan

pemilihan dan seleksi yaitu telur yang

tidak retak, diambil secara hati- hati, dan

tidak boleh ada guncangan yang

berlebihan. Telur- telur fertilisasi yang

dipilih dan diseleksi akan dimasukkan ke

dalam inkubator yang mempunyai suhu

38-39 0C selama 9 hari dan setiap

harinya telur diputar sebanyak 2 kali

sehari. Telur nonfertilisasi di ambil di

warung terdekat tanpa diinkubasi.
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Pembuatan sediaan uji (tepung putih

telur)

Putih telur  fertilisasi dan

nonfertilisasi dibuat menjadi tepung putih

telur dengan metode lapis tipis/pan drying.

Langkah pertama yang dilakukan pada

pembuatan sediaan uji (tepung putih telur)

adalah pemisahan putih telur. Pemisahan

putih telur fertilisasi dilakukan dengan

menggunakan jarum suntik 1 cc

kemudian dihomogenkan dengan cara

dikocok dengan alat pengocok telur

manual dan diletakkan  diatas loyang oven

yang sudah dialasi aluminium foil,

sedangkan telur nonfertilisasi bagian putih

telur dihomogenkan dengan cara dikocok

dengan alat pengocok telur manual langsung

dimasukkan ke dalam loyang oven yang

sudah dialasi aluminium foil. Masing-

masing putih telur yang dimasukkan ke

dalam loyang dikeringkan dalam oven

bersuhu 45-500C hingga mengering. Putih

telur fertilisasi dan nonfertilisasi yang telah

kering berbentuk lembaran (flake) digerus

dan dihomogenkan dengan menggunakan

mortir.

Perlakuan terhadap hewan coba

Hewan percobaan dibagi secara acak

menjadi 4 kelompok @5 ekor mencit;

Kelompok 1: kelompok kontrol negatif.

Dimana hewan hanya  diberi

makanan dan minuman yang

cukup.

Kelompok 2 : kelompok kontrol positif.

Hewan diberi makanan

dan minuman yang cukup

serta pengoptimalan

glukosa pada hari ke 7 dan

14 dengan dosis 195 mg/20

kg BB mencit.

Kelompok 3 : kelompok sediaaan uji

tepung putih telur fertil.

Hewan percobaan diberi

makanan dan minuman

yang cukup dan diberikan

larutan tepung putih telur

fertil dengan dosis 4,368

mg/20 kg BB mencit

selama 14 hari secara rutin

serta pengoptimalan

glukosa dengan dosis 195

mg/20 kg BB mencit pada

hari ke 7 dan 14.

Kelompok 4 : kelompok sediaaan uji

tepung putih telur

nonfertil. Hewan

percobaan diberi makanan

dan minuman yang cukup

dan diberikan larutan

tepung putih telur nonfertil

dengan dosis 4,368 mg/20
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kg BB mencit selama 14

hari secara rutin serta

pengoptimalan glukosa

dengan dosis 195 mg/20 kg

BB mencit pada hari ke 7

dan 14.

Pada hari ke 7 dan ke 14, dilakukan

pemeriksaan kadar glukosa darah terhadap

kelompok 2,3, dan 4. Kemudian dilakukan

pengoptimalan glukosa secara oral.

Setelah 1 jam, dilakukan pemeriksaan

kadar glukosa kembali.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Hasil Pengukuran Kadar Glukosa Darah

Mencit

Gambar 1. Grafik hasil tes rata-rata kadar

glukosa darah mencit pada minggu

pertama (sebelum pengoptimalan glukosa

dan sesudah pengoptimalan glukosa).

Gambar 2. Grafik hasil tes rata-rata

kadar glukosa darah mencit pada minggu

kedua (sebelum pengoptimalan glukosa

dan sesudah pengoptimalan glukosa).

Dari data kadar glukosa mencit diatas dapat

dilihat bahwa pada kelompok kontrol (+),

kadar glukosa darah mencit sebelum dan

sesudah dilakukan pengoptimalan glukosa

berbeda cukup jauh, sedangkan pada

kelompok fertil dan non fertil, kadar glukosa

darah mencit sebelum dan sesudah dilakukan

pengoptimalan glukosa tidak terlalu jauh. Hal

ini berarti tepung putih telur yang diberikan

selama 14 hari, mampu menghambat

kenaikan kadar glukosa darah mencit setelah

pemberian larutan glukosa 75g/70kg BB.

Kemampuan tepung putih telur

menghambat kenaikan kadar glukosa darah

mencit setelah pemberian larutan glukosa

disebabkan karena kandungan FGF

(Fibroblast Growth Factor) yang memiliki

fungsi yang mirip seperti insulin (hormone

like insulin) yang berfungsi dalam
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pengaturan homeostatis glukosa dalam tubuh

(Kharitonenkov et al., 2005).

2. Persentase Penurunan/Kenaikan

Kadar Glukosa Darah Mencit

Tabel 1. Tabel persentase

penurunan/kenaikan kadar glukosa darah

mencit

Dari hasil  statistik didapatkan hasil bahwa

rata-rata persentase penurunan/kenaikan

kadar glukosa darah mencit kelompok fertil

dan nonfertil tidak berbeda secara signifikan

dengan kelompok kontrol negatif, namun

berbeda secara signifikan dengan kelompok

kontrol positif. Rata-rata persentase

penurunan kadar glukosa darah mencit

kelompok fertil tidak berbeda secara

signifikan dengan kelompok nonfertil,

artinya tidak terdapat perbedaan daya

antihiperglikemia yang signifikan antara

tepung putih telur fertilisasi dan tepung

putih telur nonfertilisasi.

KESIMPULAN

Tidak terdapat perbedaan yang bermakna

antara daya antihiperglikemia antara

tepung putih telur ayam terfertilisasi

dengan nonfertilisasi.
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