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Abstrak 
Tujuan studi ini adalah menentukan pengaruh pemberian minyak buah merah terhadap nilai tekanan darah sistolik, protein urin dan Fe3+-transferin plasma pada tikus model pre eklampsia. Minyak buah merah mengandung banyak anti oksidan, sehingga mungkin dapat mencegah peningkatan pro oksidan yang terjadi pada pre eklampsia

          
Desain penelitian ini adalah eksperimental pre and post test control randomized group design. Tikus putih strain Wistar dengan usia kehamilan 1 hari sebanyak 28 ekor di bagi menjadi 4 kelompok. Pengukuran pre test tekanan darah dan protein urin pada hari ke-7 kehamilan. Dari hari ke-7 sampai hari ke-20, kelompok I (kontrol) di beri aquades, kelompok II, III dan IV masing-masing di beri minyak buah merah peroral dengan dosis berbeda. Hari ke-7 sampai ke-14 kehamilan, semua kelompok di beri stres bising.  Hari ke-7 sampai ke-20 kehamilan di beri stres over populasi. Stres akut diberikan pada hari ke-18 kehamilan. Hari ke-20 dilakukan pengukuran tekanan darah dan protein urin post test, serta kadar Fe3+-transferin plasma.

Hasil yang di dapat adalah pemberian minyak buah merah dapat mencegah terjadinya peningkatan tekanan darah dan protein urin pada kelompok II, III dan IV, sedangkan kelompok I mengalami peningkatan tekanan darah dan protein urin bermakna (p<0,05).  Rerata kadar Fe3+-transferin plasma pada kelompok yang di beri minyak buah merah lebih tinggi bermakna (p<0.05) di banding kelompok I.

     
Kesimpulan yang dapat di ambil dari studi ini ialah; Minyak buah merah dapat mencegah peningkatan tekanan darah sistolik dan kadar protein urin pada tikus model pre eklampsia, sedangkan kadar Fe3+-transferin plasma pada tikus model pre eklampsia yang di beri asupan minyak buah merah lebih tinggi di banding kelompok tanpa asupan minyak buah merah.
Kata kunci : pre eklampsia- minyak buah merah - sistolik - protein urin - Fe3+- transferin
PENDAHULUAN
Pre eklampsia adalah penyakit multi sistem spesifik yang terjadi dalam kehamilan dengan etiologi belum diketahui. Kriteria diagnosis penyakit ini ditandai oleh terjadinya peningkatan tekanan darah dan proteinuria setelah usia kehamilan lebih dari 20 minggu.(1)
Penelitian eksperimental yang menggunakan suatu zat/bahan terhadap pasien pre eklampsia sering terhalang oleh masalah etika dan keamanan bahan yang digunakan terhadap ibu dan janin. Untuk mengatasi hal tersebut, Takiuti dkk, memperkenalkan hewan coba yaitu tikus rattus norvegicus yang bisa di pakai sebagai model pre eklampsia.(2)
Buah merah atau nama latinnya Pandanus Coneideus Lam (Red Fruit) yang di duga hanya tumbuh di Papua (sebelah timur pulau Borneo dan pulau Bali) menjadi populer setelah I Made Budi berhasil membuat buah merah sebagai obat alternatif untuk menyembuhkan penyakit-penyakit mematikan, seperti; kanker, diabetes, tumor, rematik, jantung dan HIV/AIDS.(3)
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Gambar.1. Minyak buah merah  (Pandanus Coneideus Lam).(3)

Penelitian Budi dan Paimin, menemukan bahwa minyak buah merah mempunyai kandungan senyawa anti oksidan yang sangat tinggi, sehingga memungkinkan untuk diteliti sebagai salah satu bahan untuk mencegah pre eklampsia. Senyawa aktif yang terkandung dalam minyak buah merah antara lain; karotenoid, tokoferol, β-karoten, α-tokoferol, asam oleat, asam linoleat, asam linolenat dan lain-lain.(4)
Disfungsi sel-endotel yang terjadi pada pre eklampsia dapat disebabkan oleh stress oksidatif sebagai akibat ketidak seimbangan antara spesies oksigen toksik sebagai pro oksidan dengan anti oksidan seperti SOD, GSH, Katalase, vitamin C, vitamin E,(5) bilirubin, asam urat, gugus sulfhidril dan berbagai anti oksidan lain yang belum teridentifikasi.(6) 

Pada kondisi fisiologis, salah satu prooksidan yaitu besi bebas di cegah keberadaannya di dalam serum oleh sistem seruloplasmin-transferin. Sistem ini ber-jalan sebagai berikut: besi di oksidasi dari bentuk Fe2+ menjadi Fe3+ oleh ceruloplasmin yang mengandung feroksidase, kemudian dipindahkan ke apotransferin (protein transpor besi) untuk membentuk transferin.(6,7)
Pada pre eklampsia telah terjadi kegagalan sistem ceruloplasmin-transferin akibat peningkatan radikal bebas yang tidak diimbangi oleh tersedianya anti oksidan yang cukup. Hal ini menyebabkan akumulasi Fe2+ bebas dan ceruloplasmin dalam serum. Ceruloplasmin yang meningkat pada pre eklampsia, ternyata mempunyai aktifitas enzim ferroksidase yang telah menurun, akibatnya kadar Fe3+ yang diperlukan untuk membentuk transferin juga menurun.(8)
Permasalahan yang akan diselidiki pada penelitian ini adalah: stress oksidatif yang terjadi pada pre eklampsia adalah akibat peningkatan pro oksidan yang tidak di imbangi oleh peningkatan tersedianya anti oksidan, sehingga memunculkan pertanyaan; apakah minyak buah merah yang mengandung banyak anti oksidan berpengaruh terhadap tekanan darah, kadar protein urin dan Fe3+-transferin plasma pada tikus model pre eklampsia.

Studi ini bertujuan untuk menentukan perbedaan nilai tekanan darah sistolik dan kadar protein urin antara sebelum dan setelah pemberian stres, serta perbedaan nilai sistolik, protein urin dan Fe3+-transferin plasma antara tikus model preeklampsia yang mengkonsumsi minyak buah merah dan yang tidak. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pendahulu bagi penelitian pengaruh buah merah terhadap pasien preeklampsia.

CARA PENELITIAN


Desain penelitian ini adalah eksperimental pre and post test control randomized group design. Penelitian berlangsung di Laboratorium Gizi gedung Pusat Antar Universitas UGM (Universitas Gadjah Mada).

Bahan penelitian

1. Hewan coba yang digunakan  adalah tikus putih strain wistar  betina, usia 9-12 minggu, hamil hari pertama, berat 200-250 gr sebanyak 28 ekor.  Hewan ini di peroleh dari LPPT (Labo-ratorium Penelitian dan Pengujian Terpadu). Uji kehamilan dilakukan dengan metoda vaginal smear. Hasil yang positif ditetapkan berdasarkan adanya spermatozoa.

2. Minyak buah merah (P. conoideus Lam) di peroleh dari perkebunan Drs. I  Made Budi, Dosen Fakultas MIPA Universitas Cendrawasih Irian Jaya. 

3. Reagen untuk mengukur proteinuria di produksi oleh Diasys.

4. Reagen untuk menentukan kadar Fe3+-transferin  yang  berdasarkan; Uji kolorimetrik, “Nitro-paps” = 2-(5-nitro-2-pyridylazo-)-5-[N-propyl-N-(3-sulfopropyl) amino] phenol.

Prinsip reaksi adalah besi terikat transferin dibebaskan oleh guanidinium klorida dan deterjen. Kemudian Fe3+ di reduksi menjadi Fe2+ yang akan membentuk komplek warna merah dengan nitro-paps.Absorbansi warna dengan spektro- foto meter HACH DR/2000 langsung proporsional terhadap konsentrasi besi.

Alat yang dipakai

1. Kandang pemeliharaan terbuat dari kawat dengan ukuran 18cm x 24cm x 25cm di bawahnya di beri alas plastik yang ditaburi sekam, di dalam kandang di beri tempat makan dan minum. 

2. Pemberian stres akut dilakukan dengan tabung plastik (botol air minum mineral) panjang 15 cm dan diameter 5 cm dengan lubang ventilasi udara dan lubang untuk mengeluarkan ekor.

3. Kandang metabolik untuk menampung urin.

4. Alat pembisingan berupa generator vibra-cell model VC 375 yang di produksi oleh Sonics and Material Inc., yang bisa mengubah tegangan listrik 50/60 Hz menjadi energi listrik dengan frekuensi tinggi (20 kHz). Generator di lengkapi dengan horn (probes) untuk memancarkan energi ultra sonik ke hewan coba. Untuk membatasi pancaran energi ultra sonik maka horn (probes) ditempatkan di dalam sound abating enclosure.

5. Sound level meter merek Extech model 407735 untuk mengukur tingkat kebisingan di dalam sound abating enclosure.

6. Sphygmomanometer non invasif model S-2 versi 6.90 yang diproduksi oleh Hugo sachs electronic. 

7. Tabung kapiler kaca dan tempat sampel yang berisi EDTA.
8. Spektro foto meter HACH DR/2000.

9. Jarum suntik tumpul untuk pemberian perlakuan peroral.
10. Timbangan tikus digital merek Sartorius.

Jalannya Penelitian

1. Pengambilan sampel 

Sebanyak 28 ekor tikus dengan usia kehamilan 1 hari dipilih secara random untuk mendapatkan nomor urut kemudian dikelompokkan menjadi 4 kelompok dengan masing-masing kelompok terdiri dari 7 ekor. Setiap kelompok dimasukkan ke dalam kandang pemeliharaan. Hewan coba  dipertahankan dengan 12 jam terang dan 12 jam gelap. Tikus di beri makan berupa pellet dan air minum matang secukupnya.

2. Pemberian perlakuan

Pada hari ke-7 kehamilan mulai diberikan minyak buah merah kepada setiap kelompok (K2, K3 dan K4). Kelompok kontrol (K1) hanya diberikan aquades dengan frekuensi dan lama pemberian sama dengan kelompok perlakuan. Penentuan dosis minyak buah merah dilakukan dengan mengkonversi dosis pada manusia sebesar 15 ml/hari dengan memakai konversi dosis dari manusia ke tikus yang dikemukakan Ghosh.(9) Hasil konversi dosis lazim mendapatkan hasil sebesar 0,3 ml/hari yang diberikan pada kelompok K3. Variasi dosis dilakukan dengan setengah dosis lazim (0,15 ml/hari) untuk kelompok K2 dan 2 kali dosis lazim (0,6 ml/hari) untuk kelompok K4. Minyak buah merah diberikan per oral dengan frekuensi pemberian 1 kali sehari selama 14 hari, yaitu mulai usia kehamilan hari ke-7 sampai usia kehamilan 20 hari.(9) 

Hewan coba diberikan stres kronik berupa  bising mulai dari usia kehamilan 7 hari sampai usia kehamilan 14 hari. Stres bising sebesar 100 dB selama 30 menit yang diikuti dengan istirahat selama 90 menit, dengan total pembisingan 6 jam sehari. Selama pembisingan hewan coba di tempatkan di dalam sound abating enclosure, dengan 1 kelompok hewan coba (7 ekor) dalam 1 kandang pemeliharaan untuk memberikan stres over populasi. Pada usia kehamilan 18 hari diberikan stres akut berupa penempatan hewan coba dalam tabung  yang berukuran panjang 15 cm dan diameter 5 cm selama 30 menit. 

Pengukuran tekanan darah dilakukan sebanyak 2 kali yaitu sebelum pembisingan pada usia kehamilan 7 hari sesaat sebelum pemberian minyak buah merah dan 2 hari setelah pemberian stres akut yaitu pada usia kehamilan 20 hari. Pengukuran proteinuria dilakukan pada hari ke-7 dan hari ke-20 kehamilan. Sehari sebelum pengukuran, hewan coba ditempatkan pada kandang metabolik untuk menampung urin 24 jam. Pengambilan sampel darah dilakukan pada hari ke-20 kehamilan dengan memakai tabung kapiler di ambil darah dari sinus orbitalis sebanyak 2 ml, kemudian dimasukan ke dalam tabung yang berisi EDTA untuk pemeriksaan kadar Fe3+-transferin plasma.

3. Pengamatan dan pengukuran data
a. Pengukuran tekanan darah
Hewan coba ditempatkan pada holder dengan ekor berada di luar dan biarkan selama 30 menit untuk penyesuaian. Tempatkan cuff dan pulse sensor pada pangkal ekor, kemudian cuff di pompa dengan cepat sampai tekanan maksimum (300 mm Hg) atau sampai pulse menghilang. Kemudian turunkan tekanan dengan perlahan jika pulse muncul lagi maka penurunan tekanan dihentikan maka akan terbaca tekanan darah sistolik pada layar monitor.  
b. Pengukuran proteiuria
Pengukuran total protein dalam urin memakai metode colori metric test pyrogallol red. Reagen Pyrogallol red dan sodium molybdate di campur dengan sampel urin sebanyak 20 µl yang akan membentuk kompleks berwarna merah. Kemudian  konsen-trasi protein sampel di ukur dengan spektrofotometri pada panjang gelom-bang 500 nm. 
c. Pengukuran  Fe3+-transferin

R1:Sodium asetat pH 4,3 0,1  mol/l                  
                  Guanidinium klorida    4   mol/l

                  Deterjen                      0,1    g/l                                                                                            

                  Agen pereduksi


R2:Sodium asetat pH  4,3 0,1 mol/l                   

                  Guanidiniu klorida     4     mol/l                                     

                  Deterjen                     0,1    g/l                                        


      Nitro-paps                 35  μmol/l

Konsentrasi Standar      : 100 μg/dl (17,9 μmol/l).
Panjang gelombang :Hg57nm, 580-600nm


Celah optik          :       1 cm

            Temperatur          :      20-25’C/37’

Tabel 1. Prosedur pengukuran kadar Fe3+-transferin 
	
	Blanko
(μl)
	Sampel/

Standar (μl)

	Sampel/standar

Aqua destilasi

Reagen 1

Campur, baca A1 setelah 30 menit 

Lalu tambahkan:

Reagen 2
	-

    50 μl

1000 μl

250 μl
	    50 μl

-

1000 μl

250 μl


Campur, kemudian baca A2 setelah 30 menit.
Δ A = [(A2-A1) sampel/standar] – [(A2-A1) Blanko]

Kalkulasi =

Besi (μg/dl atau μmol/l)  =   
Δ A sampel / Δ A standar X konsentrasi standar.
Variabel Penelitian

1. Variabel bebas : pemberian minyak buah merah dengan 3 variasi dosis yaitu 0,15 ml/hari, 0,3 ml/hari dan 0,6 ml/hari.

2. Variabel terikat : tekanan darah sistolik, pro teinuria dan kadar Fe3+-transferin plasma.
Analisis

Uji statistik hasil penelitian ini memakai program SPSS 12.0. Perbedaan tekanan darah dan kadar proteinuria sebelum dan setelah perlakuan di uji dengan paired t test. Perbedaan tekanan darah sistolik, proteinuria dan kadar Fe3+-transferin plasma antar kelompok di analisis dengan analisis varian (ANOVA).  Jika hasil uji ANOVA menunjukan adanya perbedaan yang bermakna maka dilanjutkan dengan Post hoc test untuk mengetahui derajat perbedaan antar kelompok. Derajat signifikasi ditetapkan dengan nilai p<0,05.

HASIL
Tekanan darah tikus yang di ukur sebelum dan sesudah pemberian stres kronis dan akut pada kelompok yang mendapat minyak buah merah dengan 3 variasi dosis dan kelompok kontrol ditampilkan pada Tabel 2
Tabel 2. Perbedaan rerata tekanan darah sebelum dan sesudah pemberian stres kronis dan akut
	Kelompok
	N
	Tekanan darah hari ke-7 

(mmHg)
	Tekanan darah 

hari ke-20

(mmHg)
	P

	Kontrol

(K 1)
	7
	109,71
 + 2,69
	183,14
 + 1,86
	0,00

	Dosis 0,15 ml (K2)
	7
	112,86 
+ 3,18
	107,57
 + 1,40
	0,01

	Dosis 0,3 ml (K3)
	7
	109,29 
+ 2,43
	106,29
 + 4,46
	0,16

	Dosis 0,6 ml (K4)
	7
	110,00
 + 3,16
	101,14
 + 2,61
	0,00


 Bermakna bila P < 0,05

Tabel 2 memperlihatkan adanya peningkatan tekanan darah sistolik yang bermakna (p<0,05) pada kelompok kontrol (K1) antara sebelum dan sesudah pemberian stres, sedangkan semua kelompok yang mendapat minyak buah merah tidak memperlihatkan kenaikan tekanan darah sistolik. Terdapat penurunan yang bermakna (p<0,05) antara rerata tekanan darah sebelum dan sesudah pemberian stres pada kelompok K2 dan K4. Pada K3 juga ada penurunan tetapi tidak bermakna (p>0,05). 


Perbedaan rerata kadar protein urin sebelum dan sesudah pemberian stres kronis dan akut pada kelompok yang mendapat minyak buah merah maupun kontrol ditampilkan pada Tabel 3.
Tabel 3. Perbedaan rerata kadar protein urin sebelum dan sesudah pemberian stres kronis dan akut
	Kelompok
	N
	Proteinuria

 hari ke-7  (mg/l)
	Proteinuria 

hari ke-20 

(mg/l)
	P

	Kontrol (K1)


	7
	61,28+2,02
	203,18+3,68
	0,00

	Dosis 0,15 ml (K2)
	7
	62,40+2,16
	60,76 + 1,64
	0,10

	Dosis 0.3 ml (K3)
	7
	62,88+1,28
	62,22 + 1,47
	0,17

	Dosis 0.6 ml (K4)
	7
	62,51+2,02
	61,85 + 1,86
	0,43


 Bermakna bila P < 0,05
Hasil = kadar + SD

Kelompok kontrol yang tidak mendapat minyak buah merah memperlihatkan kenaikan rerata kadar protein urin yang berbeda bermakna (p<0,05) antara sebelum dan sesudah pemberian stres tetapi semua kelompok yang mendapat minyak buah merah tidak menunjukan perbedaan yang bermakna (p>0,05) rerata kadar protein urin antara sebelum dan sesudah pemberian stres. 


Hasil uji Anova terhadap nilai tekanan darah sistolik, proteinuria dan Fe3+-transferin plasma menunjukkan perbedaan bermakna (p<0,05) antar kelompok. Analisis dilanjutkan dengan Post hoc test terhadap ke-3 variabel (Tabel.4, 5, 7).

Tabel 4. Analisis Post hoc test antar kelompok terhadap tekanan darah sistolik

	Variabel
	Kelompok
	Kelompok
	P

	Sistolik pada hari-18 (mmHg)
	K1

 
	K2
	0,00

	
	
	K3
	0,00

	
	
	K4
	0,00

	
	K2

 
	K3
	0,41

	
	
	K4
	0,00

	
	K3
	K4
	0,00


 Bermakna bila P < 0,05

Pada tabel 4 di atas dapat di lihat bahwa tekanan darah sistolik antara  kelompok K1 (kontrol) terhadap semua kelompok yang di beri minyak buah merah menunjukkan perbedaan yang bermakna (p<0,05). Pada kelompok yang di beri minyak buah merah, yaitu antara K2 (0,15 ml) dan K3 (0,3 ml) tidak memperlihatkan perbedaan yang bermakna.  

Tabel 5. Analisis Post hoc test antar kelompok terhadap proteinuria
	Variabel
	Kelompok
	Kelompok
	P

	Protenuria pada hari-20 (mg/l)


	K1

 
	K2
	0,00

	
	
	K3
	0,00

	
	
	K4
	0,00

	
	K2

 
	K3
	0,25

	
	
	K4
	0,39

	
	K3
	K4
	0,77


 Bermakna bila P < 0,05

Tabel 5 memperlihatkan kadar protein urin antara kelompok K (kontrol) terhadap semua kelompok yang di beri minyak buah merah menunjukan perbedaan yang bermakna. Antar semua kelompok yang di beri minyak buah merah yaitu K2 (0,15 ml), K3 (0,3 ml) dan K4 (0,6 ml) tidak terdapat perbedaan yang bermakna.   

Tabel 6. Rerata kadar Fe3+-transferin plasma tikus model pre eklampsia pada usia kehamilan hari-20
	Kelompok
	Kadar 

(ug/dl)

	Kontrol                  (K 1)
	  94,29  +  6,27

	Dosis 0,15 ml/hari (K 2)
	126,00  +  1,73

	Dosis 0,3  ml/hari  (K 3)
	126,74  +  2,05

	Dosis 0,6  ml/hari  (K 4)
	128,59  +  1,41 


 Hasil = kadar + SD

Tabel 6 memperlihatkan lebih tinggi rerata kadar Fe3+-transferin plasma pada semua kelompok yang di beri minyak buah merah di banding pada kelompok kontrol.

Tabel.7. Analisis Post hoc test antar kelompok terhadap kadar Fe3+-transferin plasma

	Variabel
	Kelompok
	Kelompok
	P

	Fe-transferin plasma (ug/dl)
	K1

 
	K2
	0,00

	
	
	K3
	0,00

	
	
	K4
	0,00

	
	K2

 
	K3
	0,69

	
	
	K4
	0,18

	
	K3
	K4
	0,33


Pada tabel 6 terlihat bahwa kadar Fe3+-transferin plasma antara kelompok K (kontrol) terhadap semua kelompok yang di beri minyak buah merah menunjukan perbedaan yang bermakna (p<0,05).  Sedangkan antar sesama kelompok yang di beri minyak buah merah yaitu K2 (0,15 ml), K3 (0,3 ml) dan K4 (0,6 ml) tidak terdapat perbedaan yang bermakna (p>0,05).   
PEMBAHASAN

Hasil yang diperoleh mem-perlihatkan bahwa tikus yang mengon-sumsi minyak buah merah sebelum pemberian stres kronik dan akut dapat mencegah terjadinya kenaikan nilai tekanan darah sistolik dan kadar protein urin. Hal ini mungkin disebabkan oleh kadar vitamin E (α-tokoferol) plasma pada kelompok yang mendapat minyak buah merah lebih tinggi bila dibandingkan dengan kelompok yang tidak mendapat minyak buah merah. Penelitian oleh Sugiritama dengan menggunakan sampel hewan coba yang sama menyimpulkan; kadar vitamin E plasma pada tikus model pre eklampsia yang di beri minyak buah merah lebih tinggi dari kelompok kontrol dan terdapat korelasi bermakna antara peningkatan kadar anti oksidan vitamin E plasma dengan penurunan kadar produk stress oksidatif yaitu MDA plasma.(10)

Fungsi utama vitamin E adalah sebagai anti oksidan pemutus rantai (chain breaking anti oxidant) pada membran sel dan lipoprotein plasma. Vitamin E  bereaksi dengan radikal lipid peroksida, akibatnya α-tokoferol ini teroksidasi menjadi radikal tokoferoksil. Umumnya, radikal tokoferoksil direduksi kembali oleh vitamin C (asam askorbat). Radikal mono dehidro askorbat yang terbentuk akan menjalani reaksi enzimatis atau non enzimatis menjadi askorbat atau dehidro askorbat kembali.(11)  


 Hubungan asupan nutrisi dengan pre eklampsia sudah cukup banyak di teliti, walaupun begitu hanya studi tentang terapi anti oksidan menggunakan vitamin E dan C yang mungkin bisa memberi harapan pada pasien pre eklampsia.  Pemberian vitamin E dan C ini juga belum jelas, apakah sebagai terapi atau suplemen pengganti pada defisiensi vitamin. Tidak semua penelitian tentang kadar vitamin E plasma pada pasien pre eklampsia menunjukan penurunan, malah ada beberapa yang kebalikan dari yang diharapkan.(12,13)

Penyelidikan tentang kandungan buah merah masih sangat sedikit, sehingga masih membuka kemungkinan akan adanya pengaruh senyawa-senyawa lain terhadap tekanan darah dan protein urin pada hewan model pre eklampsia ini.
Rerata kadar Fe3+-transferin plasma setelah pemberian stres pada  tikus model pre eklampsia yang mendapat asupan minyak buah merah ternyata lebih tinggi bermakna dari pada kelompok kontrol. Penelitian pada pasien pre eklampsia oleh Khetsuriani dkk, menunjukan bahwa kadar Fe3+-transferin pada pasien pre eklampsia lebih rendah di banding pasien hamil normal. Hal tersebut dapat dijelaskan bahwa peningkatan proses oksidatif yang tidak di imbangi oleh pertahanan anti oksidan darah selama kehamilan pre eklampsia menyebabkan ceruloplasmin teroksidasi, akibatnya aktifitas ferroksidase menjadi menurun. Oksidasi ion Fe2+ menjadi Fe3+ yang diperlukan untuk membentuk transferin menjadi menurun.(8)
Penelitian lain juga makin mem-perkuat hasil studi ini, karena Rayman dkk dan Hubel dkk juga menemukan kadar TIBC (indikator transferin serum) menurun pada pasien pre eklampsia.(14,15)


KESIMPULAN
Kesimpulan yang dapat diambil dari studi ini ialah; minyak buah merah dapat mencegah peningkatan tekanan darah sistolik dan kadar protein urin pada tikus model pre eklampsia, sedangkan kadar Fe3+-transferin plasma pada tikus model pre eklampsia yang di beri asupan minyak buah merah lebih tinggi di banding kelompok tanpa asupan minyak buah merah.

SARAN
Penelitian lanjutan hendaknya menggunakan variasi dosis yang lebih banyak, sehingga akan dapat di tentukan berapa dosis pemberian minyak buah merah yang menghasilkan efek terapi yang optimal. Alat pengukur tekanan darah hewan coba yang digunakan hendaknya dapat menentukan nilai sistolik dan diastolik.
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THE EFFECT OF RED FRUIT OIL (Pandanus Conoideus Lam) 


ON BLOOD PRESSURE, URINE PROTEIN, AND 


PLASMA Fe3+-TRANSFERIN OF RAT MODEL PREECLAMPSIA





ABSTRACT


            The objective of this studi was to determine the effect of red fruit oil on systolic blood pressure, level of urine protein, and plasma Fe3+-transferin of rat model preeclampsia. Red fruit oil contains high antioxidants that have capability to prevent generation of prooxidants. 


	Design of this experiment was a Pre and post test control randomized group design. 28 one-day pregnant Wistar rats as subject were devided into 4 groups, 7 rats each, including one control group. During pretest, status of systolic blood pressure and urine protein were measured on day 7 of pregnancy. On day 7 until day 20 of pregnancy, pregnant control group (I) received aquadest and group II, III and IV were treated orally with different doses of red fruit oil.  On day 7 until day 14 of pregnacy, all of groups were exposed to noisy stress. Over population stress was conducted from day 7 until day 20 of pregnancy. On the day 18 of pregnancy, all of them were exposed to acute stress. In posttest, systolic pressure and urine protein were measured on day 20 of pregnancy. Status of plasma Fe3+-transferin was also determined on day 20 of pregnancy.


The result show that the red fruit oil could prevent the increased of systolic blood pressure and status of urine protein on groups II, III and IV. The systolic blood pressure and urine protein increased significantly (p<0.05) on group I. The plasma Fe3+-transferin was significantly higher (p<0.05) on groups were treated with red fruit oil than control group on day 20 of pregnancy.


In conclusion, the red fruit oil has capability to prevent increasing of systolic blood pressure and urine protein of rat model preeclampsia. Plasma Fe3+-transferin is higher in groups which treated with red fruit oil than no treated.
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