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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Obesitas merupakan kelainan metabolisme kompleks yang 

diperkirakan disebabkan oleh ketidakseimbangan asupan energi dan pengeluaran 

energi yang menyebabkan penumpukan lemak berlebih di berbagai jaringan dan 

organ adiposa. Perkembangan obesitas dikaitkan dengan hiperinsulinemia, 

resistensi insulin, dan kelainan metabolisme lipid. Mengonsumsi makanan dengan 

kandungan protein tinggi diketahui dapat menekan nafsu makan, salah satunya 

tahu. Tahu terdapat protein isoflovin yang memiliki efek penurunan berat badan. 

Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan 

berat badan pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi 

lemak Metode: Penelitian ini menggunakan metode Eksperiment dengan desain 

penelitian berupa Randomized Pre dan Posttest with Control Group Design, 

menggunakan mencit putih jantan (Mus musculus), dengan banyak sampel 32 ekor 

mencit. Peningkatan berat badan dengan pemberian kuning telur, lalu pemberian 

Ekstrak Tahu digunakan dosis 0,8 dan 1,2 mg/hari selama 14 hari. Hasil: Selisih 

berat badan pada kelompok kontrol negatif adalah 0,72 gr, (3,2%) kelompok 

kontrol positif yang hanya diberi kuning telur 1,02 gr (2,2%), kelompok perlakuan 

1 yang diberi ekstrak tahu 0,8 mg/hari selisih berat badan -2,88 gr (-8,5%) dan 

kelompok perlakuan 2 yang diberi ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -5,02 gr (-

17,3%). Hasil Paired T-Test menunjukkan penurunan bermakna pada kadar 

Ekstrak Tahu dengan dosis 0,8 dan 1,2 mg/hari (p<0,05). Kesimpulan: Terdapat 

pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan berat badan pada mencit 

putih jantan (Mus musculus). 

 

Kata kunci: Tahu, berat badan, obesitas, protein, isoflovin. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: Obesity is a complex metabolic disorder thought to be caused by 

an imbalance in energy intake and energy expenditure that causes excess fat 

accumulation in various adipose tissues and organs. The development of obesity 

is associated with hyperinsulinemia, insulin resistance, and lipid metabolism 

disorders. Consuming foods with high protein content is known to suppress 

appetite, one of which is tofu. Tofu contains isoflavin protein which has a weight 

loss effect. Purpose: To determine the effect of giving tofu extract on weight loss 

in male white mice (Mus musculus) given a high-fat diet. Method: This study 

used an Experimental method with a research design in the form of Randomized 

Pre and Posttest with Control Group Design, using male white mice (Mus 

musculus), with a sample size of 32 mice. Increased body weight by giving egg 

yolk, then giving Tofu Extract used doses of 0.8 and 1.2 mg / day for 14 days. 

Results: The difference in body weight in the negative control group was 0.72 

gr, (3.2%) in the positive control group which was only given 1.02 gr egg yolk 

(2.2%), treatment group 1 which was given 0.8 mg tofu extract/day, the 

difference in body weight was -2.88 gr (-8.5%) and in treatment group 2 which 

was given 1.2 mg tofu extract/day was -5.02 gr (-17.3%). Paired T-Test results 

showed a significant decrease in Tofu Extract levels at doses of 0.8 and 1.2 

mg/day (p<0.05). Conclusion: There is an effect of giving tofu extract on weight 

loss in male white mice (Mus musculus). 

 

Keywords: Tofu, body weight, obesity, protein, isoflovin 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

 Obesitas telah menjadi epidemi di seluruh dunia dan prevalensinya terus 

meningkat dengan cepat di berbagai populasi. Obesitas menimbulkan tantangan 

kesehatan masyarakat yang besar karena obesitas merupakan prediktor 

independen terhadap kematian dini. Selain itu, penyakit ini sering kali muncul 

bersamaan dengan faktor risiko kardiovaskular lainnya, seperti diabetes, 

dislipidemia, dan hipertensi, yang semakin menambah beban penyakit 

kardiovaskular.
1
 

 Peningkatan dramatis kejadian kelebihan berat badan dan obesitas selama 

beberapa dekade terakhir sebagian disebabkan oleh perubahan pola makan dan 

gaya hidup, seperti perubahan pola makan yang cepat saji, peningkatan 

ketersediaan makanan berenergi tinggi, dan berkurangnya aktivitas fisik 

masyarakat di negara maju dan negara berkembang. Obesitas merupakan kelainan 

metabolisme kompleks yang diperkirakan disebabkan oleh ketidakseimbangan 

asupan energi dan pengeluaran energi yang menyebabkan penumpukan lemak 

berlebih di berbagai jaringan dan organ adiposa.
1
 

 Di negara-negara berpendapatan rendah dan menengah, tingkat kelebihan 

berat badan dan obesitas meningkat terutama di wilayah perkotaan. Secara global 

World Health Organization (WHO) memperkirakan bahwa lebih dari 650 juta 

orang dewasa berusia 18 tahun ke atas, atau 13% dari orang dewasa di dunia, 

mengalami obesitas. Hal ini merupakan tantangan kesehatan global yang semakin 

meningkat dengan dampak kesehatan dan ekonomi yang signifikan Di Indonesia, 

negara berpendapatan menengah ke bawah dengan jumlah penduduk lebih dari 

273 juta jiwa, beban obesitas semakin meningkat. Survei Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) terbaru menunjukkan prevalensi obesitas (menggunakan indeks massa 

tubuh 27 tahun ke atas) di kalangan orang dewasa berusia 18 tahun ke atas 

meningkat lebih dari dua kali lipat dari 10,5% pada tahun 2007 menjadi 21,8% 

pada tahun 2020.
2,3
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 Perkembangan obesitas dikaitkan dengan hiperinsulinemia, resistensi 

insulin, dan kelainan metabolisme lipid. Resistensi insulin dianggap sebagai 

kelainan mendasar yang paling umum pada obesitas pada manusia dan dipengaruhi 

oleh faktor genetik dan lingkungan. Khususnya, perubahan pola makan dan 

aktivitas fisik. Kelainan lipid yang berhubungan dengan obesitas meliputi 

peningkatan produksi lipid secara keseluruhan dengan peningkatan konsentrasi 

asam lemak, triasilgliserol, dan lipoprotein densitas rendah (LDL), serta 

lipoprotein densitas sangat rendah (VLDL).
4
 Strategi preventif atau terapeutik 

untuk mengendalikan obesitas harus menargetkan perubahan kelainan- kelainan 

tersebut. Berbagai modifikasi pola makan yang dirancang untuk mengendalikan 

kelebihan berat badan dan dislipidemia berfokus pada manipulasi jumlah dan sifat 

asupan energi dan lemak makanan. Dalam beberapa tahun terakhir, peningkatan 

perhatian telah beralih ke peran asupan protein dalam pengelolaan obesitas.
5
 

 Mengonsumsi makanan dengan kandungan protein tinggi diketahui dapat 

menekan nafsu makan dan asupan makanan pada manusia. Diantara ketiga 

makronutrien (karbohidrat, lemak, dan protein), protein mempunyai efek paling 

menekan asupan makanan. Selain itu, protein makanan telah terbukti 

menyebabkan efek kenyang dan termogenik yang lebih tinggi serta penurunan 

berat badan yang lebih besar dibandingkan karbohidrat. Salah satu jenis protein 

adalah protein nabati yaitu dari kedelai yang banyak di komsusi seperti tahu.
6
 

 Tahu adalah makanan yang terbuat dari susu kedelai kental yang dipres 

menjadi balok padat. Tahu adalah makanan seperti keju yang mudah dicerna. 

Tahu adalah sumber protein, zat besi, dan beberapa mineral yang sangat baik, 

seperti mangan, selenium, fosfor, magnesium, tembaga, seng, dan vitamin B1. 

Kedelai yang diolah menjadi tahu menyediakan salah satu sumber protein nabati 

yang paling melimpah. Protein yang dominan pada kedelai adalah protein globulin 

7S (konglisinin) dan globulin 11S (glisinin), yang mencakup sekitar 80% dari 

total protein.
7
 

 Kandungan protein nabati seperti arginin, glisin, dan alanin, sementara 

protein hewani mengandung lisin dan metionin. Penelitian terdahulu mencatat 

bahwa asam amino lisin dan metionin cenderung meningkatkan kadar kolesterol, 
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sedangkan arginin memperlihatkan efek yang berlawanan. Efek protein makanan 

terhadap rasa kenyang dan respon hormon usus, khususnya hormon usus peptida 

YY (PYY) yang dikenal sebagai penghambat asupan makanan pada manusia. 

Asupan protein tinggi menginduksi peningkatan kadar PYY plasma dan 

merangsang rasa kenyang.
8
 

 Pada tahu terdapat protein isoflovin yang dominan, dimana mekanisme 

kerja isoflavon dengan menurunkan penyerapan kolesterol dan asam empedu pada 

usus halus menginduksi peningkatan ekskresi fekal asam empedu dan steroid. 

Isoflavon akan memberikan respon ke hati untuk mengubah kolesterol menjadi 

empedu sehingga dapat menurunkan kolesterol dan meningkatkan aktivitas 

reseptor kolesterol LDL tubuh, pada akhirnya kadar kolesterol tubuh akan turun.
8
 

 Penelitian Nagasawa dkk. meneliti efek dari kalori diet yang mengandung 

isolat protein kedelai (SPI) pada tahu terhadap komposisi lemak tubuh, glukosa 

plasma, kadar lipid dan adiponektin serta ekspresi gen yang terlibat dalam 

metabolisme gula dan asam lemak pada tikus jantan yang mengalami obesitas. 

Berat badan dan berat jaringan adiposa lemak mesenterika, epididimis, dan lemak 

coklat lebih rendah pada tikus yang diberi diet SPI. Kadar kolesterol plasma, 

trigliserida, FFA, dan glukosa juga menurun dengan diet SPI. Kandungan lemak 

tubuh dan kadar glukosa plasma pada tikus yang diberi diet SPI masih lebih 

rendah dibandingkan tikus yang diberi diet protein kasein isokalori.
9
 

 Dalam uji coba secara acak pada subjek kelebihan berat badan dan 

obesitas, konsumsi protein tinggi (25% dari total energi) dalam diet ad libitum 

rendah lemak selama 6 bulan menghasilkan penurunan berat badan dan kehilangan 

lemak tubuh yang lebih besar, dibandingkan dengan konsumsi tinggi karbohidrat 

(12% dari total energi).
10

   

 Penelitian sebelumnya bertujuan untuk mempelajari ekstrak tempe 

kedelai terhadap penurunan berat badan pada tikus putih yang diberi diet tinggi 

lemak, tetapi belum ada penelitian yang meneliti mengenai ekstrak tahu, sehingga 

penulis tertarik untuk melakukan penelitian untuk melihat pengaruh konsumsi 

ekstrak tahu terhadap penurunan berat badan pada mencit putih jantan 

(Mus muculus) yang diberi diet tinggi lemak. 
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1.2 Rumusan Masalah 

 Apakah terdapat pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan 

berat badan pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi 

lemak? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum Penelitian 

 Apakah pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan berat badan 

pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi lemak? 

 

1.3.2 Tujuan Khusus Penelitian 

- Untuk mengetahui besar selisih berat badan mencit putih jantan (Mus 

musculus) setelah konsumsi diet tinggi lemak dan pemberian ekstrak 

tahu. 

- Mengetahui nilai rata-rata berat badan mencit putih jantan (Mus 

musculus) yang diberi diet tinggi lemak 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

 Menambah pengetahuan dan wawasan peneliti mengenai manfaat tahu 

terhadap penurunan berat badan pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang 

diberi diet tinggi lemak. 

 

1.4.2 Bagi Ilmu Pengetahuan 

 Bisa menjadi sebagai dasar rujukan kepada peneliti lainnya agar mampu 

melangsungkan penelitian lebih jauh tentang korelasi pengaruh konsumsi ekstrak 

tahu dapat menurunkan berat badan. 

 

1.4.3 Bagi Masyarakat 

 Bisa menjelaskan kepada masyarakat terkait pengaruh konsumsi tahu yang 

mempunyai banyak kandungan gizi yang dapat menurunkan berat badan. 
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1.5 Hipotesis 

Hipotesis dalam penelitian ini adalah : 

Ho: Tidak terdapat pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan berat 

badan pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi lemak 

Ha: Terdapat pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan berat badan 

pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi lemak 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Obesitas 

2.1.1 Definisi Obesitas 

 Obesitas merupakan penyakit yang kompleks dan multifaktorial yang 

ditandai dengan kelebihan berat badan karena adanya penumpukan lemak yang 

berlebihan di dalam tubuh. Obesitas disebabkan oleh tidak seimbangnya jumlah 

energi yang masuk dan jumlah energi yang dikeluarkan sehingga berat badan 

menjadi lebih berat dibandingkan berat badan ideal karena adanya penumpukan 

lemak di dalam tubuh.
11

 

 Berdasarkan distribusi jaringan lemak, dibedakan menjadi :
11

 

a.  Apple shape body (distribusi jaringan lemak lebih banyak dibagian dada 

 dan pinggang) 

b. Pear shape body/gynecoid (distribusi jaringan lemak lebih banyak dibagian 

 pinggul dan paha) 

 

2.1.2 Etiologi Obesitas 

 Obesitas diduga sebagian besar disebabkan oleh interaksi antara faktor 

genetik dan faktor lingkungan, antara lain aktivitas fisik, gaya hidup, social 

ekonomi dan nutrisional. Faktor-faktor yang berkaitan erat dengan kondisi 

obesitas dijabarkan sebagai berikut :
12

 

1. Faktor Genetik 

  Penelitian pada tikus yang kegemukan menunjukkan adanya alel 

 yang  mengalami mutasi pada gen yang bertanggungjawab atas obesitas. 

 Gen INSIG2 bertanggung jawab dalam menginhibisi sintesis asam lemak 

 dan  kolesterol.
12

 

2. Faktor Lingkungan 

  Obesitas lebih menonjol di daerah kota (urban) daripada daerah 

pedesaan. Keadaan ini merupakan masalah yang umum bagi sebagian besar 

masyarakat sosial menengah ke atas, yang mengalami perubahan gaya hidup 



Universitas Muhammaduyah Sumatera Utara 

7  

 

khususnya pola makan yang kurang sehat.
12 

3. Faktor Hormonal 

  Gangguan hormonal dalam tubuh akan berpengaruh terhadap 

keseimbangan energi. Hipotalamus akan menerima sinyal (input) untuk 

menghambat atau mengaktivasi motor sistem dalam memodulasi sistem 

saraf dan hormonal untuk mencari atau menjauhi makanan. Hasil (output) 

dari sinyal yang diterima oleh otak akan mempengaruhi pemilihan jenis 

makanan, porsi makan, lama makan, absorpsi serta metabolisme zat gizi di 

dalam tubuh. Hormon leptin juga dapat menginduksi obesitas. Leptin 

dieksresikan oleh jaringan lemak dan tingkat sirkulasinya merefleksikan 

massa lemak. Saat leptin mengikat reseptor leptin yang berada di otak, 

terjadi proses penghambatan pengeluaran neuropeptida Y (NPY), yang 

berpengaruh pada peningkatan nafsu makan. Bila tidak ada leptin nafsu 

makan menjadi tidak terkontrol.
12 

4. Faktor Psikologi dan Sosial 

  Individu yang mengalami obesitas cenderung menggunakan 

makanan untuk melampiaskan emosi dibandingkan untuk memenuhi rasa 

lapar. Individu yang tidak mampu mengenali dan mengekspresikan emosi 

seperti marah, takut, dan cemas menyebabkan gangguan pola makan dan 

konsumtif secara berlebihan sehingga terjadi obesitas. Anak-anak dengan 

status sosial ekonomi tinggi mempunyai resiko mengalami obesitas lebih 

tinggi dibandingkan dengan anak dengan status sosial ekonomi rendah.
12

 

 

2.1.3 Indeks Massa Tubuh (IMT) 

 IMT digunakan sebagai parameter berat badan dan tinggi badan untuk 

menunjukkan tingkat obesitas. Tinggi dan berat badan merupakan pengukuran 

antropometrik yang sangat berguna karena kedua hal tersebut dapat 

menggambarkan ukuran tubuh secara keseluruhan. Hubungan antara tinggi dan 

berat badan digunakan untuk menilai status gizi dan gambaran komposisi lemak 

tubuh secara umum. Standar indeks massa tubuh beragam sesuai dengan usia pada 

pertumbuhan seseorang.
1 
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Klasifikasi IMT 

Underweight < 18,5 Kg/m
2
 

Normal 18,5-24,99 Kg/m
2
 

Overweight 25-29,99 Kg/m
2
 

Obesitas class I 30-34,99Kg/m
2
 

Obesitas class II 35-39,99 Kg/m
2
 

Obesitas class III ≥ 40,00 

Tabel 2.1 Klasifikasi IMT
13 

 

2.14 Patofisiologi Obesitas 

 Obesitas terjadi karena adanya kelebihan energi yang disimpan dalam 

bentuk jaringan lemak. Gangguan keseimbangan energi ini dapat disebabkan oleh 

faktor eksogen (obesitas primer) sebagai akibat nutrisional (90%) dan faktor 

endogen (obesitas sekunder) akibat adanya kelainan hormonal, sindrom atau defek 

genetik (meliputi 10%). Pengaturan keseimbangan energi diperankan oleh 

hipotalamus melalui 3 proses fisiologis, yaitu: pengendalian rasa lapar dan 

kenyang, mempengaruhi laju pengeluaran energi, dan regulasi sekresi hormon.
14

 

 Proses dalam pengaturan penyimpanan energi ini terjadi melalui sinyal-

sinyal eferen (yang berpusat di hipotalamus) setelah mendapatkan sinyal aferen 

dari perifer (jaringan adipose, usus dan jaringan otot). Sinyal-sinyal tersebut 

bersifat anabolik (meningkatkan rasa lapar serta menurunkan pengeluaran energi) 

dan dapat pula bersifat katabolik (anoreksia, meningkatkan pengeluaran energi) 

dan dibagi menjadi 2 kategori, yaitu sinyal pendek dan sinyal panjang. Sinyal 

pendek mempengaruhi porsi makan dan waktu makan, serta berhubungan dengan 

faktor distensi lambung dan peptida gastrointestinal yang diperankan oleh 

kolesistokinin (CCK) sebagai stimulator dalam peningkatan rasa lapar. Sinyal 

panjang diperankan oleh fat-derived hormon leptin dan insulin yang mengatur 

penyimpanan dan keseimbangan energi.
14

 

 Apabila asupan energi melebihi dari yang dibutuhkan, maka jaringan 

adiposa meningkat disertai dengan peningkatan kadar leptin dalam peredaran 

darah. Leptin kemudian merangsang anorexigenic center di hipotalamus agar 
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menurunkan produksi Neuro Peptide Y (NPY), sehingga terjadi penurunan nafsu 

makan. Demikian pula sebaliknya bila kebutuhan energi lebih besar dari asupan 

energi, maka jaringan adiposa berkurang dan terjadi rangsangan pada orexigenic 

center di hipotalamus yang menyebabkan peningkatan nafsu makan.
14

 

 Pada sebagian besar penderita obesitas terjadi resistensi leptin, sehingga 

tingginya kadar leptin tidak menyebabkan penurunan nafsu makan. Pengontrolan 

nafsu makan dan tingkat kekenyangan seseorang diatur oleh mekanisme neural 

dan humoral (neurohumoral) yang dipengaruhi oleh genetik, nutrisi, lingkungan, 

dan sinyal psikologis. Mekanisme ini dirangsang oleh respon metabolic yang 

berpusat pada hipotalamus. Seperti yang tampak pada gambar berikut: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.1 Pengaturan Keseimbangan Energi 

 

 Leptin berfungsi sebagai suatu duta (massanger) dari jaringan adiposa 

yang memberikan informasi ke otak mengenai ukuran massa lemak. Salah satu 

efek utamanya adalah sebagai penghambat sintesa dan pelepasan neuropeptida Y, 

dengan cara meningkatkan asupan makanan, menurunkan thermogenesis dan 

meningkatkan kadar insulin. Kadar leptin menurun dalam 12 jam setelah kelaparan 

atau selama puasa dan meningkat setelah beberapa hari mengkonsumsi banyak 

makanan.
15

 

 Kadar leptin yang meningkat pada penderita obesitas berhubungan dengan 

menurunnya kemampuan leptin untuk menekan makanan yang masuk, dan 

menekan penambahan berat badan, suatu keadaan yang disebut dengan resistensi 

leptin. Kadar leptin dalam sel adiposa dapat dijadikan sebagai indikator seberapa 
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efisien leptin bekerja dalam menjaga homeostasis energi. Efisiensi leptin 

merupakan kadar leptin yang diproduksi dalam sel adiposa yang mampu menjaga 

homeostasis energi melalui regulasi berat badan.
15

 

 

2.1.5 Obesitas Dengan Stres Oksidatif 

 Akumulasi lipid berlebihan pada obesitas dapat menyebabkan peningkatan 

produksi radikal bebas baik di sirkulasi maupun di sel adiposit. Peningkatan 

radikal bebas ini tidak diikuti oleh peningkatan enzim antioksidan dalam tubuh 

sehingga menyebabkan suatu kondisi yang disebut stress oksidatif. Reaktif 

Oksigen Spesies (ROS) menyebabkan banyak kerusakan dari tingkat sel, hingga 

jaringan. Salah satunya adalah membran plasma. Peningkatan ROS menyebabkan 

lipid peroksidasi pada membran plasma. Terdapat beberapa kondisi pada obesitas 

yang dapat memicu stress oksidatif, diantaraya yaitu: Hiperglikemik, 

hiperlipidemia, hiperleptinemia, dan peningkatan aktifitas otot.
16

 

Hiperglikemia 

 Kelebihan glukosa intraseluler meningkatkan jalur glikolisis dan siklus 

asam sitrat yang menyebabkan kelebihan produksi NADH dan FADH2 sehingga 

terjadi peningkatan gradien proton yang melintasi membran bagian dalam 

mitokondria yang menyebabkan kebocoran elektron pada kompleks III yang 

berujung terbentuknya superoksida. Radikal bebas yang terbentuk menghambat 

enzim dehidrogenase gliseraldehida-3-fosfat sehingga mengarahkan metabolit 

antara glukosa ke dalam empat jalur alternatif: (1) glukosa dialihkan ke jalur 

poliol; (2) fruktosa-6-fosfat dialihkan ke jalur heksosamin; (3) triose fosfat 

menghasilkan metilglioksal, prekursor utama Advanced Glycation Endproducts 

(AGE); dan (4) dihydroxyacetone phosphate diubah menjadi diacylglycol, yang 

mengaktifkan jalur PKC. Aktivasi jalur alternatif ini menginduksi stres 

oksidatif/nitrosatif baik dengan meningkatkan produksi radikal bebas atau dengan 

merusak pertahanan antioksidan. Aktivasi jalur poliol menyebabkan penipisan 

NADPH dan meningkatkan konversi glukosa menjadi sorbitol, yang kemudian 

mengaktifkan beberapa stress gene dan menyebabkan stres oksidatif. 

Pembentukan glukosamin-6-fosfat dalam jalur heksosamin menghambat aktivitas 
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thioredoksin dan menginduksi stres oksidatif dan stress retikulum endoplasma 

(ER). AGE dan PKC merangsang produksi ROS/RNS dengan mengaktifkan NOX 

dan NF- kB. Aktivasi enzim NOX meningkat produksi radikal superoksida (O2
.-) 

dengan mengkatalisasi reduksi oksigen menggunakan NADPH sebagai donor 

elektron internal. Glukosa auto-oksidasi juga menghasilkan oksidasi reaktif mirip 

dengan radikal hidroksil dan superoksida. AGE berikatan dengan reseptor 

permukaan sel khusus yang menyebabkan modifikasi pensinyalan post-reseptor 

dan menyebabkan terbentuknya ROS. Aktivasi faktor transkripsi NF-kB 

membentuk beberapa molekul adhesi (E- selectin, molekul adhesi antar-1, dan 

endotelin-1), sitokin proinflamasi (TNF-dan IL- 6), iNOS, dan microRNA yang 

terlibat dalam adipogenesis, inflamasi, dan stres oksidatif.
16

 

Hiperlipidemia 

 Obesitas dikaitkan dengan peningkatan asam lemak bebas (FFA) serta 

penyimpanan lemak berlebihan di White Adipose Tissue (WAT). Peningkatan 

FFA plasma dapat meningkatkan pembentukan O2
.- pada transport elektron di 

mitokondria dengan menghambat translokasi adenin nukleotida. FFA merangsang 

produksi mediator reaktif melalui aktivasi NOX pada PKC-dependent dalam sel-

sel pembuluh darah  yang  dikultur. Asam lemak terkonjugasi rentan terhadap 

oksidasi, sehingga merangsang pembentukan radikal dan meningkatkan 

akumulasi produk sampingan oksidatif. Penumpukan lemak berlebih pada WAT 

menyebabkan peningkatan peroksidasi lipid pada WAT itu sendiri. Dalam 

penelitian pada hewan, diamati bahwa obesitas meningkatkan aktivitas NOX dan 

menurunkan ekspresi mRNA dan aktivitas enzim antioksidan seperti SOD, 

katalase (CAT), dan GPx dalam WAT. Asupan makanan dari lipid spesifik juga 

menginduksi stres oksidatif. 
16

 

Hiperleptinemia 

 Obesitas dikaitkan dengan peningkatan kadar leptin plasma. Leptin 

berperan penting dalam stres oksidatif yang diinduksi oleh obesitas. Hormon 

leptin mengaktifkan NOX dan menginduksi produksi zat antara reaktif seperti 

H2O2 dan radikal hidroksil. Dalam model tikus, injeksi leptin menyebabkan 
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kadar plasma dan lipid hidroperoksida urin yang lebih tinggi, MDA, isoprostane, 

dan kandungan protein karbon dibandingkan dengan kontrol. Selain itu, leptin 

juga merangsang proliferasi monosit dan makrofag sehingga dapat meningkatkan 

produksi sitokin proinflamasi. 
16 

 

2.2 Jaringan Adiposa 

 Jaringan adiposa adalah organ metabolik dinamis yang merupakan tempat 

penyimpanan utama energi berlebih, tetapi juga berfungsi sebagai organ endokrin 

yang mampu mensintesis sejumlah senyawa aktif biologis yang mengatur 

homeostasis metabolik. Jaringan dinamis ini tidak hanya terdiri dari adiposit, 

tetapi juga jenis sel lain yang disebut fraksi stromavaskular, antara lain terdiri dari 

sel darah, sel endotel, perisit, dan sel prekursor adiposa.
17

 

 

2.2.1 Jaringan Adiposa Sebagai Fungsi Penyimpanan 

 Sel-sel adiposit berasal dari tipe sel preadiposit lalu berdiferensiasi melalui 

dua jalur adipogenik yaitu lemak putih (white fat) dan lemak coklat (brown fat). 

Lemak putih lebih banyak ditemukan pada orang dewasa. Lemak putih 

sebenarnya tampak bewarna kekuningan karena akumulasi berbagai macam 

pigmen. Sel adiposa jenis ini berbentuk globular berukuran besar (unilocular) tak 

bermembran. Jaringan lemak putih berperan utama dalam regulasi transpor lipid.
17

 

 Jaringan lemak coklat hanya dapat ditemukan pada kondisi tertentu yaitu 

pada bayi baru lahir dan anak-anak. Jaringan lemak coklat terdiri atas sel-sel yang 

banyak mengandung sitokorm mitokondria. Mitokondria tersebut dikelilingi oleh 

globul- globul lipid multilokular. Morfologi ini mendukung peran lemak coklat 

dalam proses pemakaian simpanan lemak dalam waktu cepat. Selain itu, jaringan 

lemak cokat mengandung thermogenin, sejenis protein yang berperan dalam 

transport elektron dari fosforilasi oksidatif dan menghamburkan gradien proton 

melewati membran mitokondria bagian dalam sehingga menghasilkan lebih 

banyak panas dibandingkan ATP.
17
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2.2.2 Jaringan Adiposa Sebagai Fungsi Endokrin 

 Jaringan adiposa tidak hanya berperan sebagai jaringan penyimpan 

trigliserida, tetapi juga berperan sebagai penghasil substansi tertentu melalui 

fungsi endokrin, parakrin dan autokrinnya. Substansi bioaktif yang dihasilkan 

disebut adipokin atau adipositokin. Adipokin lebih banyak diproduksi oleh 

jaringan adiposa putih dan berperan dalam homeostasis berbagai proses fisiologis. 

Adipokin yang dapat ditemukan berupa Plasminogen Activator Inhibitor-1 (PAI-

1), TNF-α resistin, leptin dan adiponektin. Gambar 2.2 menunjukkan adipokin 

utama yang dihasilkan oleh jaringan adiposa dan perannya dalam proses fisiologis. 

Jaringan adiposa menghasilkan adipokin yang memiliki efek metabolik pada 

jaringan sentral maupun perifer. Produksi adipokin dipengaruhi oleh insulin, 

katekolamin, dan penyimpanan lemak.
17

 

 

Gambar 2.2 Adipokrin dan Peran Terhadap Fungsi Fisiologis
17

 

 

2.2.3 Plasma Lipid dan Transpor Lipid 

 Lipid tidak bersirkulasi dalam bentuk bebas dan memiliki sifat tidak larut 

air. Kolesterol, trigliserida dan fosfolipid dibawa dalam bentuk komplek 

lipoprotein sedangkan Free Fatty Acid (FFA) terikat pada albumin. Kompleks 

yang terbentuk meningkatkan daya larut lipid. Enam famili lipoprotein 

digolongkan berdasarkan ukuran dan jenis lipid yang dibawanya. Secara 

umum, lipoprotein terdiri dari inti hidrofobik trigliserida dan kolesterol ester yang 

dikelilingi oleh fosfolipid dan protein.
18 
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2.3 Tahu 

 Tahu adalah produk yang terbuat dari bahan baku yang berupa kedelai. 

Nama tahu berasal dari kata serapan bahasa Hokkian (tauhu) yang memiliki arti 

yaitu sebagai kedelai yang difermentasikan. Kandungan gizi dari sebuah tahu 

adalah 8-12% protein, 4-6% lemak, dan 1-6% karbohidrat.
19

 

 Tumbuhan Kedelai termasuk dalam golongan leguminosae yakni kacang- 

kacangan yang umumnya golongan ini banyak ditemukan senyawa isoflavon. 

Tanaman kedelai banyak tersebar di Indonesia, jepang dan china. Isoflavon 

termasuk dalam golongan flavonoid yang merupakan senyawa polifenolik. Stuktur 

kimia dasar dari isoflavon hampir sama seperti flavon, yaitu terdiri dari 2 cincin 

benzen (A dan B) dan terikat pada cincin C piran heterosiklik, tetapi orientasi 

cincin B nya berbeda. Pada flavon, cincin B diikat oleh karbon nomor 2 cincin 

tengah C, sedangkan isoflavon diikat oleh karbon nomor 3.
19

 

 

2.3.1 Pembuatan dan Jenis Tahu 

 Bahan dasar pembuatan tahu adalah kedelai, air, dan asam cuka. Kedelai 

yang digunakan dalam proses pembuatan tahu adalah kedelai yang sudah diolah 

dalam bentuk sari kedelai. Sari kedelai yang ditambah dengan asam cuka akan 

bereaksi dengan kandungan protein, sehingga akan terjadi proses penggumpalan. 

Tahapan pembuatan tahu meliputi proses pemilihan biji kedelai, kemudian 

dilanjutkan dengan perendaman. Proses berikutnya adalah pencucian dan 

penggilingan biji kedelai. Hasil yang diperoleh adalah sari kedelai, kemudian sari 

kedelai tersebut dididihkan dan digumpalkan hingga terbentuk tahu yang 

diinginkan. Ada beberapa jenis tahu yang dijual di pasaran. Ada 7 macam jenis 

tahu yang beredar di pasaran yaitu tahu putih, tahu pong, tahu kuning, tahu sutera, 

tahu susu, tahu air, dan tahu kulit.
19 

 

2.3.2 Kandungan Protein Tahu 

 Tahu merupakan makanan yang banyak dinikmati terbuat dari kedelai, dan 

merupakan sumber protein, vitamin (A, C, D, E, K, dan vitamin B, seperti 

riboflavin, tiamin, niasin, asam pantotenat, biotin, vitamin B- 6, vitamin B-12 dan 
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folat), dan mineral (kalsium, fosfor, kalium, magnesium, zat besi, seng, mangan, 

selenium, dan tembaga). Selain itu, tahu juga kaya akan asam lemak omega-3 yang 

dibutuhkan untuk kesehatan. Tahu juga menyediakan asam amino yang 

dibutuhkan, yang penting untuk pola makan yang sehat dan seimbang. 
20

 

 Satu blok tahu dengan beratt 122 g mengandung 177 kalori, 5,36 g 

karbohidrat, 12,19 g lemak, 15,57 g protein, 421 mg kalsium, 282 mg fosfor, 178 

mg kalium, 65 mg magnesium, 3,35 mg zat besi, 2 mg zinc, dan 27 mcg folat. Ini 

juga menyediakan sejumlah kecil niasin, riboflavin, thiamin, vitamin B-6, kolin, 

mangan, dan selenium. Kebutuhan protein harian yang disarankan bagi pria dan 

wanita masing-masing adalah 56 g dan 46 g. Kita membutuhkan sekitar 0,80 g 

protein berkualitas baik/kgbb/hari. Satu porsi tahu menyediakan protein yang 

memenuhi lebih dari 18% kebutuhan harian kita. Apalagi, seseorang bisa 

mendapatkan 33% kebutuhan zat besi dalam sehari hanya dengan mengonsumsi 

tahu satu kali. 
20

 

 

2.3.3 Manfaat Tahu 

 Kandungan senyawa aktif pada tahu adalah isoflavon. Dimana penelitian 

menunjukkan bahwa menambah asupan makanan dengan 80 mg isoflavon per hari 

selama 12 minggu meningkatkan aliran darah sebesar 68% pada pasien yang 

berisiko terkena stroke. Tahu juga mengandung saponin yaitu senyawa yang 

diduga memiliki efek perlindungan terhadap kesehatan jantung, serta mampu 

meningkatkan kolesterol darah dan meningkatkan pembuangan asam empedu, 

yang keduanya dapat membantu menurunkan penyakit jantung.
21

 

 Selain itu, tahu dapat meningkatkan penurunan berat badan, mengurangi 

risiko diabetes, seperti yang ditunjukkan oleh sebuah penelitian bahwa, untuk 

wanita penderita diabetes pascamenopause, suplemen dengan 30 g protein kedelai 

terisolasi menurunkan kadar glukosa darah, meningkatkan kadar insulin sebesar 

8,1%, dan resistensi insulin sebesar 6,5%, kolesterol sebesar 7,1%, dan kolesterol 

total sebesar 4,1%.
22

 

 Penelitian menunjukkan kandungan isoflavon dalam kedelai dapat 

menurunkan resiko penyakit jantung. Isoflavon diketahui juga dapat memberikan 
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perlindungan pada jantung dengan cara menurunkan Indeks Massa Tubuh (IMT), 

lingkar pinggang, dan meningkatkan kolesterol baik. Tahu juga diketahui dapat 

menurunkan resiko beberapa jenis kanker seperti kanker payudara, kanker pada 

sisitem pencernaan, dan kanker prostat. Kadar gula darah juga dapat 

dikendalikan dengan isoflavon kedelai yang terdapat dalam tahu. Selain itu, 

isoflavon kedelai dapat meningkatkan fungsi otak, menjaga kesehatan tulang, 

dan meningkatkan elastisitas kulit
23 

 

2.4 Isoflavon Pada Kedelai 

2.4.1 Struktur Kimia Isoflavon 

 Isoflavon pada kedelai terdapat dalam empat bentuk yaitu: 1. Bentuk 

aglikon (non gula): genistein, daidzein, dan glycitein; 2. Bentuk glikosida: daidzin, 

genistin dan glisitin; 3. Bentuk asetilglikosida: 6”-O-asetil daidzin, 6”-Oasetil 

genistin, 6”-O-asetil glisitin dan; 4. Bentuk malonilglikosida: 6”-O-malonil 

daidzin, 6”-O-malonil genistin, 6”-Omalonil glisitin. Diantara bentuk isoflavon 

tersebut, isoflavon aglikon terutama genistein menunjukkan aktivitas antioksidatif 

tertinggi. Genistein adalah fitoestrogen berfungsi sebagai estrogen ketika kadar 

estrogen dalam tubuh rendah dengan aktifitas sebagai Selective Estrogen Receptor 

Modulator (SERM) alami, yang cenderung tidak mengganggu jaringan 

reproduksi, karena merupakan agonis reseptor estrogen.
24 

 

 

 

 

 

Gambar 2.3 Struktur Umum Isoflavon 

 Isoflavon dalam bentuk glikosida tidak dapat diserap oleh tubuh, agar bisa 

diserap maka isoflavon tersebut perlu dihidrolisis oleh enzim β −glucosidase 

dalam usus untuk melepaskan ikatan glikosidanya. Isoflavon dalam bentuk 

aglikon seperti genistein, daidzein dan glisitein lebih mudah diserap oleh usus 

halus sebagai bagian dari misel yang dibentuk oleh empedu. Isoflavon yang 
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sebagian larut lemak dan sebagian berikatan dengan protein dengan kekuatan 

yang lemah membuat sirkulasi isoflavon di dalam darah bersifat kompleks. 

Isoflavon kemungkinan didistribusikan melalui darah ke hati atau didaur ulang 

sebagai bagian dari cairan empedu dan sirkulasi enterohepatik.
24

 

 Upaya untuk memperbaiki daya absorbsi isoflavon, dapat dilakukan 

melalui proses hidrolisis diluar tubuh melalui metode kimiawi dan fermentasi 

untuk melepaskan molekul gula pada isoflavon glikosida tersebut. Proses hidrolisis 

dilakukan dengan memanfaatkan asam kuat seperti HCl dan H2SO4 sementara 

proses fermentasi dapat dilakukan dengan meggunakan beberapa jenis 

mikroorganisme probiotik. 
24 

 

2.4.2 Isoflavon Pada Tahu Terhadap Penurunan Berat Badan 

 Dengan memiliki sifat antioksidan tinggi, isoflavon berperan dalam 

mencegah peroksidasi lipid. Isoflavon merupakan antioksidan primer dimana 

bekerja sebagai akseptor radikal bebas. Sehingga mampu menghambat reaksi 

radikal bebas pada oksidasi lipid. Penelitian Zhang et al., menyebutkan bahwa 

isoflavon mengakibatkan penurunan berat badan melalui peningkatan kadar 

hormon pencernaan Kolesistokinin (KSK). Dimana KSK adalah hormon yang 

diproduksi pada usus halus. KSK adalah salah satu hormon gastrointestinal klasik 

yang diketahui memainkan peran sentral dalam mengatur homeostasis nutrisi. 

Hormon ini termasuk stimulasi kontraksi kandung empedu (kolesistokinin) dan 

sekresi eksokrin pankreas (pankreozim). Dengan empedu memainkan peran kunci 

dalam pembentukan misel untuk pencernaan lemak dan enzim pankreas yang 

penting untuk pencernaan lemak dan protein. Tindakan fisiologis lain dari hormon 

ini termasuk memperlambat pengosongan lambung. KSK juga dapat menekan 

nafsu makan, membatasi makan berlebihan, dan penambahan berat badan. Efek 

kolesistokinin pada nafsu makan dimediasi oleh G protein-coupled receptor 

(GPCR) kelas AG yang diidentifikasi sebagai type 1 cholecystokinin receptor 

(CCK1R). Reseptor ini terdapat pada neuron aferen vagal yang terdapat di dinding 

usus bagian atas. Neuron-neuron tersebut kemudian mempengaruhi inti sistem 

saraf pusat yang terlibat dalam pengaturan nafsu makan.
25
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 Efek protein makanan terhadap rasa kenyang dan respon hormon usus, 

khususnya hormon usus peptida YY (PYY) yang dikenal sebagai penghambat 

asupan makanan pada manusia. Asupan protein tinggi menginduksi peningkatan 

kadar PYY plasma dan merangsang rasa kenyang. Protein isoflovin yang 

dominan, dimana mekanisme kerja isoflavon dengan menurunkan penyerapan 

kolesterol dan asam empedu pada usus halus menginduksi peningkatan ekskresi 

fekal asam empedu dan steroid. Isoflavon akan memberikan respon ke hati untuk 

mengubah kolesterol menjadi empedu sehingga dapat menurunkan kolesterol dan 

meningkatkan aktivitas reseptor kolesterol LDL tubuh, pada akhirnya kadar 

kolesterol tubuh akan turun.
26 

 

2.4.3 Mencit (Mus musculus) 

 Mencit merupakan mamalia yang biasa digunakan untuk keperluan 

laboratorium sebagai hewan percobaan, sebanyak 40% studi 25 menggunakan 

mencit sebagai model laboratorium. Mencit digunakan sebagai hewan percobaan 

di laboratorium karena memiliki siklus hidup yang relatif pendek, banyaknya 

jumlah anak per kelahiran, memiliki karakteristik reproduksi yang mirip dengan 

mamalia lain, juga struktur anatomi, fisiologi dan genetik yang mirip dengan 

manusia.
27

 

 Genome mencit, sapi, babi dan manusia sangat mirip, sehingga mencit 

digunakan sebagai model untuk mempelajari anatomi, pengetahuan dasar genetika 

kualitatif dan kuantitatif, bidang fisiologi, farmakologi, toksikologi, patologi, 

histopatologi hingga psikiatri. Mencit yang banyak di Indonesia berasal dari hasil 

divergen dari mencit di Asia Barat Daya.
27

 

 Klasifikasi mencit menurut Lane-Petter dan Ungerer adalah sebagai 

berikut: 

 Kingdom  : Animalia 

Filum   : Chordata  

Sub filum  : Vertebrata  

Kelas   : Mamalia  

Ordo   : Rodentia  
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Sub ordo  : Myomorpha  

Famili   : Muridae  

Sub famili  : Murinae  

Genus   : Mus  

Spesies   : Mus musculus L. 

 Penggunaan mencit jantan pada penelitian ini dikarenakan mencit jantan 

tidak mengalami siklus estrus, tidak memiliki hormon estrogen, kondisi hormonal 

yang lebih stabil dibandingkan dengan mencit betina dan mudah dikendalikan. 

Tingkat stress pada mencit jantan juga lebih rendah dibandingkan dengan mencit 

betina, yang memungkinkan dapat mengganggu proses penelitian Mencit yang 

digunakan dalam penelitian ini dilakukan uji normal laboratoratorium dengan 

menimbang berat badan, memeriksa kesehatan dan tubuh mencit sebelum 

penelitian. Mencit yang baik digunakan untuk penelitian adalah mencit yang 

sehat, ditandai dengan tidak adanya kerontokan rambut, bergerak aktif, nafsu 

makan baik, ukuran tubuh yang baik (tidak terlalu kurus maupun obesitas), dan 

tidak memiliki kelainan pada bagian kepala, perut, maupun anggota gerak 

tubuhnya.
27

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.4 Mencit (Mus musculus L.) 
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Variabel Independen 

 

Ekstrak Tahu 

Variabel Dependen 

Penurunan Berat Badan Mencit 

(Mus musculus) 

2.6 Kerangka Konsep 

 

 

Gambar 2.6 Kerangka Konsep 
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BAB 3 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Definisi Operasional 

Tabel 3. 1 Definisi Operasional 

N 

o 

Variabel Definisi 

Operasional 

Alat 

Ukur 

Hasil Ukur Skala 

1. Ekstrak Tahu Tahu adalah ekstrak protein 

dari kacang kedelai yang 

tinggi protein, sedikit 

karbohidrat, memiliki nilai 

gizi dan digestibilitas yang 

baik yang diberikan pada 

hewan coba dengan 

menggunakan sonde 

lambung. 

Timbangan 

digital 

Dosis 1: 

0,8 mg/hari. 

Dosis 2: 

1,2 mg/hari 

Nominal 

2. Perubahan 

berat badan 

Perubahan berat badan 

mencit putih jantan (Mus 

musculus) dimana 

melihat selisih pada hari 

ke – 14 yang 

sebelumnya diberikan 

diet tinggi lemak berupa 

kuning telur puyuh 

kemudian diberikan 

ekstrak tahu yang diukur 

pada hari ke – 28. 

Timbangan 

digital 

Mean (standar 

deviasi gram) 

Rasio 
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3.2 Jenis Penelitian 

Penelitian ini menggunakan metode Eksperiment dengan desain penelitian 

berupa Randomized Pre dan Posttest with Control Group Design untuk 

melihat pengaruh pemberian ekstrak tahu pada mencit putih jantan (Mus 

Musculus) yang diberikan diet tinggi lemak dengan hasil penurunan berat 

badan.  

 

3.3 Waktu dan Tempat Penelitian 

3.3.1 Waktu Penelitian 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Juni 2024 hingga Januari 2025 

Tabel 3.2 Waktu Penelitian 

 

No Kegiatan Juni 

2024 

Juli 

2024 

Agust 

2024 

Sept 

2024 

Okt 

2024 

Nov 

2024 

Des 

2024 

Jan 

2025 

1. Penyusunan 

Proposal 

  

2. Sidang 

Proposal 

    

3. Pengurusan Izin 

Etik Penelitian 

     

4. Penelitian        

5. Analisis Data 

dan Evaluasi 

        

6. Seminar Hasil         

 

3.3.2 Tempat Penelitian 

Tempat penelitian ini dilaksanakan di Unit Pengelolaan Hewan 

Laboratorium Bagian Farmakologi dan Laboratorium Biokimia Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara. 
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3.4 Populasi dan Sampel 

3.4.1 Populasi 

 Populasi yang gunakan adalah mencit putih jantan (Mus musculus). 

 

3.4.2 Sampel 

 Sample yang digunakan adalah mencit putih jantan yang memenuhi 

kriteria inklusi dan ekslusi. 

3.4.2.1 Kriteria Inklusi 

 Mencit putih dengan jenis kelamin jantan 

 Usia 2-3 bulan 

 Keadaan mencit sehat, bergerak aktif, tidak ada luka dan tidak ada 

cacat tubuh 

 Berat badan 20-40 gram 

3.4.2.2 Kriteria Ekslusi 

 Mencit tidak bergerak secara aktif selama masa adaptasi 

 Mencit mati selama masa adaptasi 

 

3.4.3 Besar Sampel 

Besar sampel ini dihitung dengan menggunakan rumus Federer, yaitu (t-1)(n- 

1)≥15. 

(t-1)(n-1) ≥15 

(4-1)(n-1) ≥ 15 

3(n-1) ≥ 15 

3n-3 ≥ 15 

3n ≥ 15+3 

3n ≥ 18 

n = 6 

Keterangan: 

t : Jumlah Kelompok  

n : Jumlah Sampe
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 Berdasarkan hasil perhitungan menggunakan rumus Federer diatas maka 

besar sampel minimal perkelompok adalah 6 ekor. Dilakukan penambahan drop 

out sebesar 20% dari besar sampel minimal dan penambahan sampel berdasarkan 

besar sampel penelitian, maka besar sampel yang digunakan menjadi 8 ekor mencit 

putih jantan (Mus musculus) untuk setiap kelompok. Jadi jumlah seluruh hewan 

coba yang dibutuhkan sebanyak 32 ekor mencit. 

 Pemilihan sampel dan pengelompokannya dilakukan dengan metode 

simple random sampling, setiap 32 ekor sampel yang memenuhi kriteria akan 

diberi nomor, untuk kemudian diambil secara acak oleh peneliti dan dibagi menjadi 

4 kelompok yang sama besar. 

Dimana kelompok penelitian dibagi atas 4 kelompok, yaitu : 

1. Kelompok Kontrol Negatif (K-) ; Mencit hanya diberikan pakan 

standar 

2. Kelompok Kontrol positif (K+) : Mencit diberikan kuning telur 

puyuh selama 14 hari dilanjutkan dengan pakan standar selama 

14 hari. 

3. Kelompok Perlakuan 1 (P1) : Mencit diberikan kuning telur 

puyuh selama 14 hari dilanjutkan dengan pakan dan pemberian 

ekstrak tahu dengan dosis 0,8 mg/hari selama 14 hari. 

4. Kelompok Perlakuan 2 (P2) : Mencit diberikan kuning telur 

puyuh selama 14 hari dilanjutkan dengan pakan dan pemberian 

ekstrak tahu dengan dosis 1,2 mg/hari selama 14 hari. 

 

3.5 Teknik Pengumpulan Data 

3.5.1 Jenis Data 

 Data pada penelitian ini adalah data primer berupa pengaruh ekstrak tahu 

terhadap penurunan berat badan pada mencit putih jantan yang diberi diet tinggi 

lemak. 
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3.5.2 Alat 

1. Kandang Mencit 

2. Tempat Makan Dan Minum Mencit 

3. Spuit 

4. Sonde Lambung 

5. Neraca Elektronik 

6. Handscoon 

7. Masker 

8. Blender 

9. Botol Maserasi 

10. Batang Pengaduk Kaca 

11. Rotary Evaporator 

12. Erlenmeyer 

13. Corong Kaca 

14. Baker Glass 

15. Hotplate 

16. Magnetic Stirrer 

3.5.3 Bahan 

1. Tahu 

2. Mencit Putih (Mus musculus) Jantan 

3. Pakan dan Minum Standar Mencit 

4. Kuning Telur Puyuh 

5. Etanol 96% 

6. Aquadest 

 

3.5.4 Prosedur Operasional 

3.5.4.1 Aklimatisasi Mencit 

 Mencit putih jantan (Mus musculus) yang memenuhi kriteria di adaptasikan 

di laboratorium selama satu minggu hal ini bertujuan untuk memperoleh 

keseragaman sebelum melakukan penelitian dan untuk mengontrol hewan coba, 

selama masa adaptasi diberi makan dan minum (ad libitum). 
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3.5.4.2 Prosedur Perhitungan Dosis 

1) Prosedur Perhitungan Dosis Ekstrak Tahu 

Dosis pada penelitain sebelumnya yang menggunakan ekstrak bahan 

dasar kedelai yang diberikan pada tikus adalah 3,15 mg/hari dan 5,58 

mg/hari. Konversi berat badan dari tikus (200 gr) ke mencit (20 g) 

adalah 0,14. 

a. Dosis 1 : 3,15 mg/hari x 0,14 = 0,441 mg/hari dengan berat 

mencit 20 gr. Rata-rata berat badan yang digunakan pada 

perlakuan 1 yaitu 35 gr (35 : 20 x 0,441 = 0,771 mg). Dosis 

yang digunakan pada kelompok perlakuan 1 adalah 0,8 

mg/hari) 

b. Dosis 2 : 5,58 mg/hari x 0,14 = 0,7812 mg dengan berat mencit 

20 gr. Rata-rata berat badan yang digunakan pada perlakuan 2 

yaitu 31 gr (31 : 20 x 0,7812 = 1,210 mg). Dosis yang 

digunakan pada kelompok perlakuan 2 adalah 1,2 mg/hari. 

 

3.5.4.3 Pembuatan Ekstrak Tahu 

 Metode yang digunakan adalah maserasi dengan pelarut etanol 96% 

digunakan untuk mengekstrak tahu. Sebanyak 2500gr tahu dicuci terlebih dahulu, 

kemudian dipotong kecil-kecil dan dikeringkan selama 2 hari. Setelah dikeringkan 

tahu diblender hingga hancur menjadi serbuk. Serbuk tahu yang telah dihaluskan 

di maserasi dengan pelarut etanol 96% dengan perbandingan 1:5 atau 100 gr 

serbuk tahu dengan 500mL etanol 96% sampai semua metabolit terekstraksi, 

sampel akan disimpan selama 1x24 jam dan dilakukan selama 3 hari lalu di filtrasi 

menggunakan kertas saring, setelah di saring akan dievaporasi menggunakan 

Rotary Vaccum Evaporator agar didapat ekstrak cair dan ditimbang untuk 

menghitung rendamannya. Dosis yang akan diberikan pada Mencit Putih Jantan 

adalah 0,8 mg/hari untuk kelompok perlakuan 1 dan 1,2 mg/hari untuk kelompok 

perlakuan 2. 
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3.5.4.4 Perlakuan Terhadap Hewan Coba 

a) Prosedur Pemberian Kuning Telur 

Kuning telur yang digunakan yaitu kuning telur puyuh dengan pemberian 

induksi sejumlah 73 mg kuning telur puyuh yang diberikan sesuai dengan 

kapasitas lambung mencit yaitu 0,5 mL, sehingga suspensi yang dibuat 

dengan mencampurkan 7.3 g kuning telur puyuh dengan aquadest sampai 

50 mL. Volume pemberian pada mencit sebesar 0,5 mL/hari yang diberikan 

secara oral menggunakan sonde lambung selama 14 hari.
 28

 

b) Prosedur Pemberian Ekstrak Tahu 

Mencit diberikan ekstrak tahu setiap hari secara oral menggunakan sonde 

lambung satu kali sehari selama 14 hari dengan dosis 0,8 mg/hari untuk 

kelompok perlakuan 1 dan dosis 1,2 mg/hari untuk kelompok perlakuan 2. 

 

3.5.4.5 Pemeriksaan Perubahan Berat Badan 

 Penimbangan berat badan pada Mencit Putih Jantan (Mus Musculus) 

dilakukan sebanyak 2 kali, hari ke 14 setelah diberi kuning telur puyuh dan hari ke 

28 setelah intervensi pemberian ekstrak tahu. 

 

3.6 Analisis dan Pengelolaan Data 

3.6.1 Analisis Data 

 Analisa data menggunakan uji ANOVA dan T-Test. Persyaratan untuk 

menggunakan ANOVA yaitu bila data berdistribusi normal, yang diuji dengan uji 

Shapiro-wilk dan uji homogenitas dengan uji F-Levene, Jika data tidak 

berdistribusi normal dan tidak homogen maka analisis uji perbedaan dilakukan 

dengan menggunakan uji Kruskal Wallis (uji perbedaan antara empat sampel 

independen secara keseluruhan). 

 Jika data berdistribusi normal dan homogen selanjutnya dilakukan uji 

perbedaan antara kelompok pre dan post test pada hasil penelitian yaitu uji T- 

Test, dan jika data tidak berdistribusi normal dan homogen dilakukan uji 

Wilcoxon Test. 
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 Dilanjutkan dengan uji Mann-Whitney (uji perbedaan antar masing- 

masing sampel). Seluruh analisis dilakukan dengan menggunakan program 

statistik SPSS Windows Release 25.0 

 

3.6.2 Pengelolaan Data 

a. Editing 

Teknik ini digunakan untuk memeriksa ketetapan dan 

kelengkapan data yang telah dikumpulkan, apabila data 

belum lengkap ataupun ada kesalahan 

b. Coding 

Data yang telah terkumpul dan dikoreksi ketepatan dan 

kelengkapannya kemudian diberi kode oleh peneliti 

secara manual sebelum diolah dengan program komputer. 

c. Processing 

Data yang telah dibersihkan kemudian dimasukkan ke 

dalam program komputer. 

d. Cleaning 

Cleaning pemeriksaan semua data yang telah dimasukkan 

ke dalam program komputer guna menghindari terjadinya 

kesalahan dalam memasukkan data. 

e. Saving 

Penyimpanan data untuk siap dianalisis. 
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K- dan K+ 

Hanya diberi 

pakan 

P2 

Pakan dan pemberian 

ekstrak tahu dengan 
dosis 1,2 mg/hari 

selama 14 hari. 

K- 

Hanya diberi pakan 

Kelompok K+, P1 dan P2 diberikan 

kuning telur puyuh dengan dosis 

0,5mL/hari selama 14 hari 

Penimbangan berat badan hewan coba 

Mencit dikelompokkan menjadi 4 kelompok 

Menyiapkan sampel, alat dan bahan penelitian 

Masa adaptasi subjek penelitian selama 1 minggu 

Penimbangan berat badan Hari ke-14 

Penimbangan berat badan Hari ke-28 

P1 

Pakan dan pemberian 

ekstrak tahu dengan 

dosis 0,8 mg/hari 

selama 14 hari 

Analisa data 

Pengumpulan data 

Mendaftar ethical clearance dan surat izin untuk penelitian yang 

dikeluarkan oleh Komisi Etik Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara 

3.7 Alur Penelitian 
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BAB 4 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

4.1 Hasil Penelitian 

4.1.1 Hasil Penimbangan Berat Badan Hewan Penelitian Sebelum dan 

Sesudah Pemberian Kuning Telur dan Setelah Pemberian Ekstrak Tahu 

 Berikut adalah hasil rata-rata penimbangan berat badan hewan penelitian 

sebelum dan sesudah pemberian kuning telur dan setelah pemberian ekstrak tahu 

yaitu: 

Tabel 4.1 Hasil Nilai Rata-Rata dan Standar Deviasi Penimbangan Berat Badan 

Hewan Penelitian Sebelum Pemberian Kuning Telur 

K (-) K (+) P1 P2 

21,72 22,46 25,07 24,29 

21,61 22,44 24,87 24,25 

21,57 22, 41 24,76 24,21 

21,50 22,39 24,50 24,16 

21,43 22,35 24,48 24,00 

21,37 22,33 24,45 23,77 

21,31 22,29 24,39 23,68 

21,24 22,27 24,33 23,54 

21,46 ± 0,161 22,36 ± 0,069 24,60 ± 0,262 23,98 ± 0,288 

  

Berdasarkan hasil tabel 4.1 dimana didapatkan hasil nilai rata-rata BB 

hewan penelitian pada kelompok kontrol negatif adalah 21,46 ± 0,161 gr, 

kelompok kontrol positif adalah 22,36 ± 0,069 gr, kelompok perlakuan 1 

adalah 24,60 ± 0,262 gr dan kelompok perlakuan 2 adalah 23,98 ± 0,288 gr. 
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Tabel 4.2 Hasil Nilai Rata-Rata dan Standar Deviasi Penimbangan Berat Badan 

Hewan Penelitian Setelah Pemberian Kuning Telur 

K (-) K (+) P1 P2 

22,46 31,08 49,52 33,33 

22,25 30,46 35,43 32,42 

21,75 30,51 32,30 30,46 

22,00 31,00 34,12 30,82 

21,76 30,25 34,25 31,22 

21,52 30,32 31,23 30,38 

21,43 30,20 31,07 31,36 

22,02 30,18 33,47 31,40 

21,89 ± 0,352 30,50 ± 0,353 35,17 ± 5,992 31,42 ± 1,009 

  

 Berdasarkan hasil tabel 4.2 dimana didapatkan hasil nilai rata-rata BB 

hewan penelitian pada kelompok kontrol negatif adalah 21,89 ± 0,352 gr, 

kelompok kontrol positif adalah 30,50 ± 0,353 gr, kelompok perlakuan 1 adalah 

35,17 ± 5,992 gr dan kelompok perlakuan 2 adalah 31,42 ± 1,009 gr. 

 

Tabel 4.3 Hasil Nilai Rata-Rata dan Standar Deviasi Penimbangan Berat Badan 

Hewan Penelitian Setelah Pemberian Ekstrak Tahu 

K (-) K (+) P1 P2 

23,63 32,61 46,11 28,80 

23,10 31,55 32,50 27,23 

22,13 31,47 29,44 25,72 

22,26 32,34 31,07 25,29 

22,17 30,87 31,15 26,25 

22,22 30,75 29,10 25,07 

23,01 31,24 29,00 26,33 

22,36 31,40 30,02 26,52 

22,61 ± 0,561 31,52 ± 0,651 32,29 ± 5,708 26,40 ± 1,003 
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Berdasarkan hasil tabel 4.3 dimana didapatkan hasil nilai rata-rata BB 

hewan penelitian pada kelompok kontrol negatif adalah 22,61 ± 0,561 gr, 

kelompok kontrol positif adalah 31,52 ± 0,651 gr, kelompok perlakuan 1 

adalah 32,29 ± 5,708 gr dan kelompok perlakuan 2 adalah 26,40 ± 1,003 gr. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 4.1 Hasil Berat Badan Hewan Penelitian Sebelum dan Sesudah 

Pemberian Kuning Telur dan Setelah Pemberian Ekstrak Tahu 

 

Tabel 4.4 Selisih Berat Badan Sebelum dan Sesudah Perlakuan 

Kelompok Pre Test Post Test Selisih Berat Badan % 

Kontrol (-) 21,89 22,61 0,72  3,2% 

Kontrol (+) 30,5 31,52 1,02 2,2% 

Perlakuan 1 35,17 32,29 -2,88 -8,5% 

Perlakuan 2 31,42 26,4 - 5,02 -17,3% 

 Berdasarkan hasil tabel diatas bahwa selisih berat badan pada kelompok 

kontrol negatif adalah 0,72 gr (3,2%), kelompok kontrol positif yang hanya diberi 

kuning telur 1,02 gr (2,2%), kelompok perlakuan 1 yang diberi ekstrak tahu 0,8 

mg/hari selisih berat badan -2,88 gr (-8,5%) dan kelompok perlakuan 2 yang 

diberi ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -5,02 gr (-17,3%).  

 

Kontrol (-) Kontrol (+) Perlakuan 1 Perlakuan 2

Sebelum Diberi Kuning Telur 21,46 22,36 24,6 23,98

Setelah Diberi Kuning Telur 21,89 30,5 35,17 31,42

Setelah Diberi Ekstrak Tahu 22,61 31,52 32,29 26,4
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4.1.2 Hasil Uji Analisa Data 

 Data penelitian yang telar diperoleh dilakukan analisa data, berupa uji 

normalitas dimana didapatkan nilai p value 0,200 (p>0,05) yang berarti data 

penelitian ini berdistribusi normal. Karena data penelitian berdistribusi normal 

dilakukan uji paired T-Test, untuk membandingkan berat badan hewan penelitian 

pada kelompok pre test (sebelum pemberian ekstrak tahu) dan post test (sesudah 

pemberian ekstrak tahu) yaitu sebagai berikut: 

 

Tabel 4.5 Uji Paired T-Test Pada Berat Badan Kelompok Hewan Penelitian 

Sebelum Pemberian Ekstrak Tahu dan Setelah Pemberian Ekstrak Tahu 

Kelompok Pre Test Post Test Selisih Berat Badan P 

Kontrol (-) 21,89 22,61 0,72  0,314 

Kontrol (+) 30,5 31,52 1,02 0,241 

Perlakuan 1 35,17 32,29 -2,88 0,000 

Perlakuan 2 31,42 26,4 - 5,02 0,000 

Dengan Hasil uji paired T-Test pada kontrol negatif p=0,314 kontrol 

positif 0,241, perlakuan 1 p=0,000 dan perlakuan 2 p=0,000, dimana pada 

kelompok perlakuan satu dan dua nilai p<0,05 sehingga pemberian ekstrak tahu 

dapat menurunkan berat badan pada hewan penelitian ini. 

 

Tabel 4.6 Uji Independent Sampel T Test Antar Kelompok 

 P Value Levene’s Test for 

Equality of Variances 

Sig. (2-tailed)  

T Test Equality of  Means 

Hasil BB Pre 

Test - Post 

Test 

0,154 0,045 

 Berdasarkan hasil di atas diketahui nilai p value Levene's Test for 

Equality of Variances adalah sebesar 0,154 > 0,05 maka dapat diartikan bahwa 

varians data antara kelompok Pre Test dengan Post Test adalah homogen. 

Sehingga penafsiran tabel output Independent Samples Test melihat pada nilai 

yang terdapat pada equal variances assumed.  

 Berdasarkan tabel output "Independent Samples Test" pada bagian 
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"Equal variances assumed" diketahui nilai Sig. (2-tailed) sebesar 0,045 < 0,05, 

maka sebagaimana dasar pengambilan keputusan dalam uji independent sample t 

test dapat disimpulkan bahwa HO ditolak dan Ha diterima. Dengan demikian 

dapat disimpulkan bahwa terdapat perngaruh pemberian ekstrak tahu terhadap 

penurunan berat badan pada hewan penelitian. 

 

4.2 Pembahasan 

 Saat ini, metode utama penurunan berat badan adalah defisit kalori, 

pengobatan dan sebagainya, di antaranya yang paling sehat dan aman adalah 

kombinasi perencanaan diet dan olahraga. Dalam beberapa tahun terakhir, efek 

menguntungkan dari produk kedelai terhadap berat badan, yang efek biologisnya 

dalam mencegah gangguan metabolik seperti hiperlipidemia, penyakit 

kardiovaskular dan diabetes melitus tipe 2. Produk kedelai penelitian sebelumnya 

dimana olahan dari kedelai yang terutama terdiri dari protein kedelai, isoflavon 

kedelai dan serat kedelai, seperti contohnya susu kedelai, shake kedelai, tahu, dan 

tempe.
29,30 

 Sesuai dengan hasil penelitian ini penurunan berat badan hewan penelitian 

terjadi penurunan setelah diberi ekstrak tahu, dengan selisih berat badan pada 

kelompok kontrol negatif yang hanya diberikan pakan adalah 0,72 gr, pada 

kelompok kontrol positif yang hanya diberi kuning telur adalah 1,02 gr, pada 

kelompok perlakuan 1 yang diberi ekstrak tahu 0,8 mg/hari selisih berat badan -

2,88 gr dan kelompok perlakuan 2 yang diberi ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -

5,02 gr.  

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Iritani N, et al., 2020 melihat 

penurunan berat badan tikus Sprague-Dawley jantan obesitas yang diberi isolat 

dan hidrolisat protein kedelai vs protein kasein dilakukan selama 1 minggu, 

dimana dosis masing-masing 0,63 dan 1,39 g/100 g diet, didapatkan hasil 

penurunan lemak tubuh dan glukosa plasma pada tikus. Penurunan berat badan 

masing-masing adalah 317 ± 24,7 dan 217 ± 12,2 gr. Tikus obesitas menunjukkan 

intoleransi glukosa dan hipersekresi insulin. Sesuai dengan penelitian Nagasawa 

A, et al., 2021 dimana penelitian tersebut mengatakan pada penelitiannya efek diet 



Universitas Muhammaduyah Sumatera Utara 

36 
 

 

kalori terbatas yang mengandung isolat protein kedelai (SPI) pada komposisi 

lemak tubuh, dimana hasilnya berat badan dan berat jaringan adiposa mesenterika, 

epididimis, dan lemak coklat lebih rendah pada tikus yang menjalani diet SPI. 

Kadar kolesterol plasma, trigliserida, FFA, dan glukosa juga menurun karena diet 

SPI. 
31,32 

 Penelitian Park S, et al 2021 meneliti perbandingan pemberian kedelai 

kukus dan kedelai koji, Koji kedelai adalah kedelai yang ditambahkan Bacillus 

amyloliquefaciens CJ 14-6.  Dimana menilai penurunan berat badan pada kedelai 

yang dikukus sebanyak 6,9 ± 0,44 gr dan kedelai koji sebanyak 12,4 ± 0,61, 

dengan nilai p=0,001. Penelitian tersebut juga mengukur kandungan asam amino 

pada kedelai tersebut, dimana terdapat treonin, asam glutamat, glisin, valin, 

isoleusin, leusin, tirosin, fenilalanin, histidin, dan triptofan, dimana total rata-rata 

(mg%) asam amino pada kedelai kukus sebanyak 15,42 ± 0,41 dan kedelai koji 

65,8 ± 2,21.
33 

 Penelitian Mu Y, et al., 2019 dengan menggunakan studi meta analisis 

yang mencakup 22 uji coba ini menunjukkan bahwa produk kedelai mengurangi 

berat badan hingga 0,34 kg, BMI hingga 0,23 kg/m
2
 dan massa lemak hingga 0,32 

kg pada orang yang kelebihan berat badan atau obesitas. Analisis subkelompok 

menunjukkan bahwa produk kedelai secara signifikan mengurangi berat badan, 

BMI, persentase massa tubuh, massa lemak dan lingkar pinggang pada orang Asia 

yang kelebihan berat badan atau obesitas, dan produk kedelai juga dapat 

mengurangi berat badan, BMI dan lingkar pinggang wanita yang kelebihan berat 

badan atau obesitas yang belum mengalami menopause.
34 

 Penelitian Jeong EW et al., 2023 memberikan konsumsi kedelai hitam dan 

kuning dalam mencegah obesitas akibat diet tinggi lemak pada tikus C57CL/6, 

berat badan awal pada tikus dengan diet tinggi lemak 20,63 ± 0,78, berat badan 

awal dengan diet tinggi lemak dicampur dengan bubuk kedelai kuning 20,55 ± 

0,79, dan dengan kedelai hitam 20,63 ± 0,81, Penimbangan berat badan akhir pada 

tikus dengan diet tinggi lemak 39,6 ± 1,10, berat badan akhir dengan diet tinggi 

lemak dicampur dengan bubuk kedelai kuning 27,7 ± 0,45, dan dengan kedelai 

hitam 24,9 ± 0,81.
35 
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 Obesitas terjadi kelainan metabolisme kompleks akibat ketidak 

seimbangan antara asupan energi dan pengeluaran energi yang menyebabkan 

penumpukan lemak di berbagai jaringan adiposa. Berbagai modifikasi diet yang 

dirancang untuk mengendalikan kelebihan berat badan. Konsumsi makanan 

dengan kandungan protein tinggi diketahui dapat menurunkan berat badan. 

Makanan tinggi protein tersebut dapat diperoleh dari kedelai. Protein yang 

tergantung yaitu globulin 7S (konglisinin) dan globulin 11S (glisinin), yang 

meliputi sekitar 80% dari total protein. Protein kedelai dianggap sebagai protein 

lengkap karena mengandung sebagian besar asam amino esensial yang ditemukan 

dalam protein hewani.
36 

 Kedelai memiliki efek biologisnya dalam pencegahan gangguan 

metabolisme, seperti hiperlipidemia, penyakit kardiovaskular, dan diabetes tipe 2. 

Efek menguntungkan ini karena kandungan seperti lemak tak jenuh, serat, 

kandungan protein dan isoflavon yang tinggi. Efek penurunan berat badan dari 

produk kedelai dapat dijelaskan dari tiga aspek: protein kedelai, isoflavon kedelai, 

dan serat kedelai. Protein dapat mengurangi berat badan dengan meningkatkan 

rasa kenyang dan mengatur jalur sinyal mTOR. Protein kedelai alami dapat 

mengikat isoflavon kedelai dengan kuat dan melindungi isoflavon dari degradasi 

setelah perlakuan panas. Isoflavon kedelai dapat mengurangi akumulasi lemak 

dengan menghambat produksi lemak dan meningkatkan oksidasi fatty acid (FA). 

Beberapa penelitian melaporkan bahwa isoflavon memainkan peran penting 

dalam metabolisme lipid dengan mengatur gen yang diatur PPAR dan faktor 

sterol regulatory element binding protein (SREBP) yang terikat erat dengan 

metabolisme glukosa dan asam lemak. Selain itu, isoflavon dapat memengaruhi 

stearoil koenzim A desaturase 1, merupakan enzim kunci dalam obesitas.
37,38 

 Semakin banyak penelitian yang menunjukkan bahwa mengonsumsi 

makanan berserat tinggi atau biji-bijian utuh dapat secara efektif mengendalikan 

berat badan dengan menunda penyerapan karbohidrat. Pada penelitian ini 

menggunakan ekstrak tahu, dimana proses ekstraksi tersebut untuk memperoleh 

isoflavon dalam kedelai. Konsentrasi isoflavon tertinggi, 0,1-2 mg total 

isoflavon/g protein kedelai yang diperoleh dari olahan tahu dan susu kedelai, pada 



Universitas Muhammaduyah Sumatera Utara 

38 
 

 

olahan tempe menyediakan sekitar 0,3 mg/g yang dapat menurunkan berat badan. 

Satu satuan penukar dari kacang-kacangan (20 gram), tahu (110 gram) dan tempe 

(50 gram) mengandung 5 gram protein.
39 

 Dalam penelitian sebelumnya, protein kedelai dilaporkan mempengaruhi 

obesitas dengan menurunkan berat badan, kadar glukosa puasa, dan akumulasi 

lemak hati pada hewan penelitian. Polisakarida kedelai dan genistein mencegah 

penambahan berat badan yang disebabkan oleh lemak tinggi, dislipidemia, stres 

oksidatif, dan peradangan pada tikus. Penghambatan enzim lipogenik hati dan 

sintesis FA, oksidasi FA otot, peningkatan konsentrasi plasma adiponektin, dan 

peningkatan ekskresi trigliserida feses adalah beberapa mekanisme yang diajukan 

untuk efek anti-obesitas protein kedelai. Isoflavon pada kedelai memiliki efek 

metabolik yang luas, isoflavon memiliki mekanisme penghambatan lipogenesis 

dan peningkatan β-oksidasi FA, yang menyebabkan pengurangan depot lemak 

tubuh, telah ditemukan sebagai mekanisme aksi isoflavon terhadap obesitas.
40,41 

 Isoflavon dapat menghambat adipogenesis dan lipogenesis, dimana 

isoflavon dapat berinteraksi dengan faktor transkripsi dan molekul pemberi sinyal 

untuk menghambat proses yang menciptakan sel lemak. Selanjutnya obesitas 

dikaitkan erat dengan metabolisme asam lemak viseral, isoflavon kedelai 

meningkatkan metabolisme asam lemak viseral pada tikus jantan obesitas yang 

diinduksi oleh diet tinggi lemak, sehingga terjadi penurunan berat badan dan luas 

sel lemak viseral, serta penekanan sintesis lemak viseral dan percepatan hidrolisis 

lemak.
42 

 Selain hal tersebut diatas, SREBP adalah faktor kunci transkripsi untuk 

lipogenesis, juga terlibat dalam sintesis lemak, dan bersama dengan hidrolase, 

adipose triglyceride lipase (ATGL), dan hormone-sensitive lipase (HSL) 

mempertahankan homeostasis asam lemak. AMP-activated protein kinase (AMPK) 

adalah pengatur utama metabolisme lipid, memainkan peran penting dalam 

pengaturan homeostasis energi seluler, dan berfungsi sebagai target terapi 

potensial untuk obesitas. Sebagai kompleks heterotrimerik, AMPK terdiri dari 

subunit alfa katalitik, serta subunit beta dan gamma pengatur. Subunit AMPK-α1, 

yang memainkan peran utama dalam jaringan adiposa dan adiposit, terlibat dalam 
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mengatur homeostasis energi jaringan dan sel, Pada isoflavon kedelai dapat 

meningkatkan aktivitas AMPK dan mengurangi obesitas. Dengan menggunakan 

isoflavon kedelai, lemak visceral dan akumulasi lipid pada tikus yang obesitas 

akan berkurang karena berkurangnya sintesis lemak visceral dan percepatan 

hidrolisis. Setelah suplementasi isoflavon kedelai, fosforilasi AMPK dalam lemak 

visceral meningkat, sementara SREBP-1 terhambat, yang menunjukkan bahwa 

isoflavon kedelai meningkatkan aktivitas AMPK dan menghambat sintesis 

lemak.
43 

 Teori tersebut sesuai dengan penelitian Tan J, et al., 2019 dimana 

Isoflavon kedelai mengurangi berat badan dan konsentrasi serum trigliserida (TG), 

kolesterol total (TC), dan lipoprotein densitas rendah (LDL). Penelitian tersebut 

tikus yang diberi diet basal dan diet tinggi lemak selama sembilan minggu, lalu 

diamati dengan melihat jaringan adiposa dengan pewarnaan hematoksilin dan 

eosin. Sebagai area utama untuk penyimpanan energi, jaringan adiposa viseral 

selalu terakumulasi secara berlebihan pada hewan yang mengalami obesitas 

didapatkan area rata-rata dari satu liposit viseral pada tikus jantan dengan Diet-

Induced Obesity (DIO) secara signifikan lebih besar daripada yang ada pada 

kelompok kontrol setelah diberi makan makanan berlemak tinggi. Setelah 

pengobatan isoflavon kedelai, area rata-rata dari satu liposit viseral berkurang 

secara signifikan di semua depot lemak yang diselidiki dibandingkan dengan tikus 

dengan DIO. Kelompok tikus obesitas menunjukkan peningkatan akumulasi lipid 

dalam lemak viseral, dan akumulasi lipid pada tikus dengan DIO berkurang secara 

signifikan setelah pemberian isoflavon kedelai.
44 

 Penelitian ini sesuai dengan penelitian Iritani N, et al., 2020, Park S, et al 

2021, Mu Y, et al., 2019 dimana ekstrak tahu dapat mengurangi berat badan pada 

hewan penelitian. Dimana hasil penurunan berat badan sebelum dan sesudah 

perlakuan kelompok yang diberi ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -5,02 gr, dengan 

Hasil uji paired T-Test adalah 0,003 (P<0,05) sehingga terdapat pengaruh 

pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan berat badan pada hewan penelitian ini. 

 Kelemahan penelitian ini adalah hewan penelitian mengalami luka-luka 

akibat birahi saat penelitian berlangsung. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

1. Hasil sebelum perlakuan dimana didapatkan hasil nilai rata-rata dan standar 

deviasi BB hewan penelitian ini pada kelompok kontrol negatif adalah 

21,46 ± 0,161 gr, kelompok kontrol positif adalah 22,36 ± 0,069 gr, 

kelompok perlakuan 1 adalah 24,60 ± 0,262 gr dan kelompok perlakuan 2 

adalah 23,98 ± 0,288 gr. 

2. Hasil setelah diberi kuning telur dengan nilai rata-rata dan standar deviasi 

BB hewan penelitian kelompok kontrol negatif adalah 21,89 ± 0,352 gr, 

kelompok kontrol positif adalah 30,50 ± 0,353 gr, kelompok perlakuan 1 

adalah 35,17 ± 5,992 gr dan kelompok perlakuan 2 adalah 31,42± 1,009 gr. 

3. Hasil setelah diberi perlakuan ekstrak tahu didapatkan hasil nilai rata-rata 

dan standar deviasi BB hewan penelitian kelompok kontrol negatif adalah 

22,61 ± 0,561 gr, kelompok kontrol positif adalah 31,52 ± 0,651 gr, 

kelompok perlakuan 1 adalah 32,29 ± 5,708 gr dan kelompok perlakuan 2 

adalah 26,40 ± 1,003 gr. 

4. Selisih berat badan pada kelompok kontrol negatif adalah 0,72 gr (3,2%), 

kelompok kontrol positif yang hanya dberi kuning telur 1,02 gr (2,2%), 

kelompok perlakuan 1 yang diberi ekstrak tahu 0,8 mg/hari selisih berat 

badan -2,88 gr (-8,5%) dan kelompok perlakuan 2 yang diberi ekstrak tahu 

1,2 mg/hari adalah -5,02 gr (-17,3%). 

5. Hasil uji paired T-Test pada kontrol negatif p=0,314 kontrol positif 0,241, 

perlakuan 1 p=0,000 dan perlakuan 2 p=0,000, pada kelompok perlakuan 

satu dan dua nilai p<0,05 sehingga pemberian ekstrak tahu dapat 

menurunkan berat badan pada hewan penelitian ini. 

6. Hasil uji Independent Sampel T Test Antar Kelompok nilai p value Levene's 

Test for Equality of Variances adalah sebesar 0,154 > 0,05 maka dapat 

diartikan bahwa varians data antara kelompok Pre Test dengan Post Test 

adalah homogen. Sehingga penafsiran tabel output Independent Samples 

Test melihat pada nilai yang terdapat pada equal variances assumed. 
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7. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, dosis efektif dalam 

memberikan pengaruh menurunkan berat badan dengan dosis 1,2 mg/hari. 

 

5.2 Saran Penelitian 

1. Peneliti selanjutnya dapat mengukur kadar profil lipid terhadap hewan 

penelitian sebelum dan sesudah pemberian ekstrak tahu  

2. Peneliti selanjutnya dapat menilai kadar isoflavon pada ekstrak tahu 

3. Meneliti lebih lanjut mengenai efek samping atau efek toksik pada ekstrak 

tahu yang kemungkinan muncul akibat pemberian diet tinggi lemak 

maupun ekstrak tahu pada hewan penelitian 
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ABSTRAK 

Pendahuluan: Obesitas merupakan kelainan metabolisme kompleks yang 

diperkirakan disebabkan oleh ketidakseimbangan asupan energi dan pengeluaran 

energi yang menyebabkan penumpukan lemak berlebih di berbagai jaringan dan 

organ adiposa. Perkembangan obesitas dikaitkan dengan hiperinsulinemia, 

resistensi insulin, dan kelainan metabolisme lipid. Mengonsumsi makanan dengan 

kandungan protein tinggi diketahui dapat menekan nafsu makan, salah satunya 

tahu. Tahu terdapat protein isoflovin yang memiliki efek penurunan berat badan. 

Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh pemberian ekstrak tahu terhadap penurunan 

berat badan pada mencit putih jantan (Mus musculus) yang diberi diet tinggi lemak 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode Eksperiment dengan desain 

penelitian berupa Randomized Pre dan Posttest with Control Group Design, 

menggunakan mencit putih jantan (Mus musculus), dengan banyak sampel 32 ekor 

mencit. Peningkatan berat badan dengan pemberian kuning telur, lalu pemberian 

Ekstrak Tahu digunakan dosis 0,8 dan 1,2 mg/hari selama 14 hari. Hasil: Selisih 

berat badan pada kelompok kontrol negatif adalah 0,72 gr, kelompok kontrol positif 

yang hanya diberi kuning telur 1,02 gr, kelompok perlakuan 1 yang diberi ekstrak 

tahu 0,8 mg/hari selisih berat badan -2,88 gr dan kelompok perlakuan 2 yang diberi 

ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -5,02 gr. Hasil uji paired T-Test adalah 0,003, dan 

Mann Whitney antar kelompok dimana uji ini adalah uji beda antar kelompok 

didapatkan hasil P Value 0,022 (P<0,05). Kesimpulan: Terdapat penurunan berat 

badan sebelum dan sesudah pemberian ekstrak tahu, sehingga ekstrak tahu dapat 

menurunkan berat badan pada hewan penelitian. 

Kata kunci: Tahu, berat badan, obesitas, protein, isoflovin. 
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ABSTRACT 

Introduction: Obesity is a complex metabolic disorder thought to be caused by an 

imbalance in energy intake and energy expenditure that causes excess fat 

accumulation in various adipose tissues and organs. The development of obesity 

is associated with hyperinsulinemia, insulin resistance, and lipid metabolism 

disorders. Consuming foods with high protein content is known to suppress 

appetite, one of which is tofu. Tofu contains isoflavin protein which has a weight 

loss effect. Purpose: To determine the effect of giving tofu extract on weight loss 

in male white mice (Mus musculus) given a high-fat diet. Method: This study used 

an Experimental method with a research design in the form of Randomized Pre 

and Posttest with Control Group Design, using male white mice (Mus musculus), 

with a sample size of 32 mice. Increased body weight by giving egg yolk, then 

giving Tofu Extract used doses of 0.8 and 1.2 mg / day for 14 days. Results: The 

weight difference in the negative control group was 0.72 grams, the positive 

control group which was only given egg yolk 1.02 grams, treatment group 1 which 

was given tofu extract 0.8 mg/day the weight difference was -2.88 grams and 

treatment group 2 which was given tofu extract 1.2 mg/day was -5.02 grams. The 

results of the paired T-Test were 0.003, and Mann Whitney between groups where 

this test is a test of differences between groups obtained a P Value of 0.022 (P 

<0.05). Conclusion: There was a decrease in body weight before and after giving 

tofu extract, so that tofu extract can reduce body weight in research animals. 

Keywords: Tofu, body weight, obesity, protein, isoflovin 
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PENDAHULUAN 

World Health Organization 

(WHO) memperkirakan lebih dari 

650 juta orang dewasa atau sekitar 

13% populasi dunia mengalami 

obesitas. Di Indonesia, prevalensi 

obesitas meningkat dari 10,5% pada 

tahun 2007 menjadi 21,8% pada 

tahun 2020. Kondisi ini tidak hanya 

meningkatkan risiko kematian dini 

tetapi juga berkontribusi terhadap 

berbagai penyakit metabolik seperti 

diabetes, hipertensi, dan 

dislipidemia.
1,2,3

  

Peningkatan obesitas dalam 

beberapa dekade terakhir disebabkan 

oleh perubahan pola makan dan gaya 

hidup yang semakin tidak sehat. 

Konsumsi makanan cepat saji, 

makanan tinggi energi, serta 

kurangnya aktivitas fisik menjadi 

faktor utama yang menyebabkan 

ketidakseimbangan asupan dan 

pengeluaran energi. Hal ini 

mengakibatkan penumpukan lemak 

berlebih dalam tubuh, yang 

meningkatkan risiko gangguan 

metabolisme seperti resistensi insulin 

dan kelainan lipid.
1
 

Perkembangan obesitas 

dikaitkan dengan hiperinsulinemia, 

resistensi insulin, dan kelainan 

metabolisme lipid. Resistensi insulin 

dianggap sebagai kelainan mendasar 

yang paling umum pada obesitas 

pada manusia dan dipengaruhi oleh 

faktor genetik dan lingkungan. 

Khususnya, perubahan pola makan 

dan aktivitas fisik. Kelainan lipid 

yang berhubungan dengan obesitas 

meliputi peningkatan produksi lipid 

secara keseluruhan dengan 

peningkatan konsentrasi asam lemak, 

triasilgliserol, dan lipoprotein 

densitas rendah (LDL), serta 

lipoprotein densitas sangat rendah 

(VLDL).
4
 Strategi preventif atau 

terapeutik untuk mengendalikan 

obesitas harus menargetkan 

perubahan kelainan- kelainan 

tersebut. Berbagai modifikasi pola 

makan yang dirancang untuk 

mengendalikan kelebihan berat 

badan dan dislipidemia berfokus 

pada manipulasi jumlah dan sifat 

asupan energi dan lemak makanan. 

Dalam beberapa tahun terakhir, 

peningkatan perhatian telah beralih 

ke peran asupan protein dalam 

pengelolaan obesitas.
5
 

Mengonsumsi makanan dengan 

kandungan protein tinggi diketahui 
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dapat menekan nafsu makan dan 

asupan makanan pada manusia. 

Diantara ketiga makronutrien 

(karbohidrat, lemak, dan protein), 

protein mempunyai efek paling 

menekan asupan makanan. Selain 

itu, protein makanan telah terbukti 

menyebabkan efek kenyang dan 

termogenik yang lebih tinggi serta 

penurunan berat badan yang lebih 

besar dibandingkan karbohidrat. 

Salah satu jenis protein adalah 

protein nabati yaitu dari kedelai yang 

banyak di komsusi seperti tahu.
6
 

Tahu merupakan sumber protein 

nabati yang kaya akan isoflavon, zat 

yang memiliki efek menurunkan 

kadar kolesterol dengan 

meningkatkan ekskresi asam empedu 

dan menginduksi penggunaan 

kolesterol dalam tubuh. Selain itu, 

protein dalam tahu mengandung 

arginin yang diketahui dapat 

menekan kadar kolesterol dan 

meningkatkan rasa kenyang melalui 

mekanisme peningkatan hormon 

usus peptida YY (PYY), yang 

berperan dalam penghambatan nafsu 

makan.
7,8,9

 

Penelitian Nagasawa dkk. 

meneliti efek dari kalori diet yang 

mengandung isolat protein kedelai 

(SPI) pada tahu terhadap komposisi 

lemak tubuh, glukosa plasma, kadar 

lipid dan adiponektin serta ekspresi 

gen yang terlibat dalam metabolisme 

gula dan asam lemak pada tikus 

jantan yang mengalami obesitas. 

Berat badan dan berat jaringan 

adiposa lemak mesenterika, 

epididimis, dan lemak coklat lebih 

rendah pada tikus yang diberi diet 

SPI. Kadar kolesterol plasma, 

trigliserida, FFA, dan glukosa juga 

menurun dengan diet SPI. 

Kandungan lemak tubuh dan kadar 

glukosa plasma pada tikus yang 

diberi diet SPI masih lebih rendah 

dibandingkan tikus yang diberi diet 

protein kasein isokalori.
9
 

Dalam uji coba secara acak pada 

subjek kelebihan berat badan dan 

obesitas, konsumsi protein tinggi 

(25% dari total energi) dalam diet ad 

libitum rendah lemak selama 6 bulan 

menghasilkan penurunan berat badan 

dan kehilangan lemak tubuh yang 

lebih besar, dibandingkan dengan 

konsumsi tinggi karbohidrat (12% 

dari total energi).
10

 

Penelitian sebelumnya bertujuan 

untuk mempelajari ekstrak tempe 
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kedelai terhadap penurunan berat 

badan pada tikus putih yang diberi 

diet tinggi lemak, tetapi belum ada 

penelitian yang meneliti mengenai 

ekstrak tahu, sehingga penulis 

tertarik untuk melakukan penelitian 

untuk melihat pengaruh konsumsi 

ekstrak tahu terhadap penurunan 

berat badan pada mencit putih jantan 

(Mus muculus) yang diberi diet 

tinggi lemak. 

METODE 

Penelitian ini menggunakan 

metode eksperimen dengan desain 

Randomized Pre dan Posttest with 

Control Group Design untuk menilai 

pengaruh pemberian ekstrak tahu 

terhadap penurunan berat badan 

mencit putih jantan (Mus musculus) 

yang diberikan diet tinggi lemak. 

Penelitian ini dilaksanakan di Unit 

Pengelolaan Hewan Laboratorium 

Bagian Farmakologi dan 

Laboratorium Biokimia Fakultas 

Kedokteran Universitas 

Muhammadiyah Sumatera Utara 

pada periode Juni 2024 hingga 

Januari 2025. Sampel yang 

digunakan adalah mencit putih jantan 

berusia 2–3 bulan dalam kondisi 

sehat. Jumlah sampel dihitung 

menggunakan rumus Federer, 

dengan jumlah minimal 6 ekor per 

kelompok. Untuk mengantisipasi 

drop out sebesar 20%, serta 

penyesuaian dengan kebutuhan 

penelitian, jumlah sampel yang 

digunakan menjadi 8 ekor mencit per 

kelompok, sehingga total 32 ekor 

mencit dibutuhkan dalam penelitian 

ini. 

Pemilihan sampel dilakukan 

dengan metode simple random 

sampling, di mana 32 ekor mencit 

yang memenuhi kriteria diberi nomor 

dan dipilih secara acak untuk dibagi 

menjadi 4 kelompok dengan jumlah 

yang sama besar. Masing-masing 

kelompok akan menerima perlakuan 

yang berbeda sesuai dengan 

rancangan penelitian untuk 

mengevaluasi efektivitas ekstrak tahu 

dalam menurunkan berat badan 

mencit yang mengonsumsi diet 

tinggi lemak. 

HASIL 

Berikut adalah hasil rata-rata 

penimbangan berat badan hewan 

penelitian sebelum dan sesudah 

pemberian kuning telur dan setelah 

pemberian ekstrak tahu yaitu:  
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Tabel 1. Hasil Nilai Rata-Rata dan 

Standar Deviasi Penimbangan Berat 

Badan Hewan Penelitian Sebelum 

Pemberian Kuning Telur 

K (-) K (+) P1 P2 

21,72 22,46 25,07 24,29 

21,61 22,44 24,87 24,25 

21,57 22, 41 24,76 24,21 

21,50 22,39 24,50 24,16 

21,43 22,35 24,48 24,00 

21,37 22,33 24,45 23,77 

21,31 22,29 24,39 23,68 

21,24 22,27 24,33 23,54 

21,46 ± 0,16 22,36 ± 0,07 24,60 ± 0,26 23,98 ± 0,29 

Berdasarkan hasil tabel 4.1 

dimana didapatkan hasil nilai rata-

rata BB hewan penelitian pada 

kelompok kontrol negatif adalah 

21,46 ± 0,161 gr, kelompok kontrol 

positif adalah 22,36 ± 0,069 gr, 

kelompok perlakuan 1 adalah 24,60 ± 

0,262 gr dan kelompok perlakuan 2 

adalah 23,98 ± 0,288 gr. 

 

 

 

 

 

 

 

Tabel 2. Hasil Nilai Rata-Rata dan 

Standar Deviasi Penimbangan Berat 

Badan Hewan Penelitian Setelah 

Pemberian Kuning Telur 

K (-) K (+) P1 P2 

22,46 31,08 49,52 33,33 

22,25 30,46 35,43 32,42 

21,75 30,51 32,30 30,46 

22,00 31,00 34,12 30,82 

21,76 30,25 34,25 31,22 

21,52 30,32 31,23 30,38 

21,43 30,20 31,07 31,36 

22,02 30,18 33,47 31,40 

21,89 ± 0,35 30,50 ± 0,35 35,17 ± 5,99 31,42 ± 1,01 

Berdasarkan hasil tabel 4.2 

dimana didapatkan hasil nilai rata-

rata BB hewan penelitian pada 

kelompok kontrol negatif adalah 

21,89 ± 0,352 gr, kelompok kontrol 

positif adalah 30,50 ± 0,353 gr, 

kelompok perlakuan 1 adalah 35,17 

± 5,992 gr dan kelompok perlakuan 2 

adalah 31,42 ± 1,009 gr. 
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Tabel 3. Hasil Nilai Rata-Rata dan 

Standar Deviasi Penimbangan Berat 

Badan Hewan Penelitian Setelah 

Pemberian Ekstrak Tahu 

K (-) K (+) P1 P2 

23,63 32,61 46,11 28,80 

23,10 31,55 32,50 27,23 

22,13 31,47 29,44 25,72 

22,26 32,34 31,07 25,29 

22,17 30,87 31,15 26,25 

22,22 30,75 29,10 25,07 

23,01 31,24 29,00 26,33 

22,36 31,40 30,02 26,52 

22,61 ± 0,56 31,52 ± 0,65 32,29 ± 5,71 26,40 ± 1,00 

Berdasarkan hasil tabel 4.3 

dimana didapatkan hasil nilai rata-

rata BB hewan penelitian pada 

kelompok kontrol negatif adalah 

22,61 ± 0,561 gr, kelompok kontrol 

positif adalah 31,52 ± 0,651 gr, 

kelompok perlakuan 1 adalah 32,29 

± 5,708 gr dan kelompok perlakuan 2 

adalah 26,40 ± 1,003 gr. 

Tabel 4. Tabel Selisih Berat Badan 

Sebelum dan Sesudah Perlakuan 

Kelompok PreTest PostTest 
Selisih 

BB 
% 

Kontrol (-) 21,89 22,61 0,72 3,2% 

Kontrol (+) 30,5 31,52 1,02 2,2% 

Perlakuan 1 35,17 32,29 -2,88 -8,5% 

Perlakuan 2 31,42 26,4 - 5,02 -17,3% 

 

Berdasarkan hasil tabel diatas 

bahwa selisih berat badan pada 

kelompok kontrol negatif adalah 0,72 

gr (3,2%), kelompok kontrol positif 

yang hanya diberi kuning telur 1,02 

gr (2,2%), kelompok perlakuan 1 

yang diberi ekstrak tahu 0,8 mg/hari 

selisih berat badan -2,88 gr (-8,5%) 

dan kelompok perlakuan 2 yang 

diberi ekstrak tahu 1,2 mg/hari 

adalah -5,02 gr (-17,3%). 

Tabel 5. Uji Paired T-Test Pada 

Berat Badan Kelompok Hewan 

Penelitian Sebelum Pemberian 

Ekstrak Tahu dan Setelah Pemberian 

Ekstrak Tahu 

Kelompok Pre 

Test 

Post 

Test 

Selisih 

Berat 

Badan 

P 

Kontrol (-) 21,89 22,61 0,72  0,314 

Kontrol (+) 30,5 31,52 1,02 0,241 

Perlakuan 1 35,17 32,29 -2,88 0,000 

Perlakuan 2 31,42 26,4 - 5,02 0,000 

Dengan Hasil uji paired T-

Test pada kontrol negatif p=0,314 

kontrol positif 0,241, perlakuan 1 

p=0,000 dan perlakuan 2 p=0,000, 

dimana pada kelompok perlakuan 

satu dan dua nilai p<0,05 sehingga 

pemberian ekstrak tahu dapat 

menurunkan berat badan pada hewan 

penelitian ini. 
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Tabel 6. Uji Paired T-Test Pada 

Berat Badan Kelompok Hewan 

Penelitian Sebelum Pemberian 

Ekstrak Tahu dan Setelah Pemberian 

Ekstrak Tahu 

  

P Value 

Levene’s Test 

for Equality of 

Variances 

Sig. (2-tailed) 

T Test Equality 

of Means 

BB Pre 

Test – Post 

Test 

0,154 0,045 

Berdasarkan hasil di atas 

diketahui nilai p value Levene's Test 

for Equality of Variances adalah 

sebesar 0,154 > 0,05 maka dapat 

diartikan bahwa varians data antara 

kelompok Pre Test dengan Post Test 

adalah homogen. Sehingga 

penafsiran tabel output Independent 

Samples Test melihat pada nilai yang 

terdapat pada equal variances 

assumed. 

Berdasarkan tabel output 

"Independent Samples Test" pada 

bagian "Equal variances assumed" 

diketahui nilai Sig. (2-tailed) sebesar 

0,045 < 0,05, maka sebagaimana 

dasar pengambilan keputusan dalam 

uji independent sample t test dapat 

disimpulkan bahwa HO ditolak dan 

Ha diterima. Dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa terdapat 

perngaruh pemberian ekstrak tahu 

terhadap penurunan berat badan pada 

hewan penelitian 

PEMBAHASAN 

Saat ini, metode utama 

penurunan berat badan adalah defisit 

kalori, pengobatan dan sebagainya, 

di antaranya yang paling sehat dan 

aman adalah kombinasi perencanaan 

diet dan olahraga. Dalam beberapa 

tahun terakhir, efek menguntungkan 

dari produk kedelai terhadap berat 

badan, yang efek biologisnya dalam 

mencegah gangguan metabolik 

seperti hiperlipidemia, penyakit 

kardiovaskular dan diabetes melitus 

tipe 2. Produk kedelai penelitian 

sebelumnya dimana olahan dari 

kedelai yang terutama terdiri dari 

protein kedelai, isoflavon kedelai dan 

serat kedelai, seperti contohnya susu 

kedelai, shake kedelai, tahu, dan 

tempe.
29,30

 

Sesuai dengan hasil penelitian 

ini penurunan berat badan hewan 

penelitian terjadi penurunan setelah 

diberi ekstrak tahu, dengan selisih 

berat badan pada kelompok kontrol 

negatif yang hanya diberikan pakan 

adalah 0,72 gr, pada kelompok 
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kontrol positif yang hanya diberi 

kuning telur adalah 1,02 gr, pada 

kelompok perlakuan 1 yang diberi 

ekstrak tahu 0,8 mg/hari selisih berat 

badan - 2,88 gr dan kelompok 

perlakuan 2 yang diberi ekstrak tahu 

1,2 mg/hari adalah -5,02 gr. 

Hasil penelitian ini sesuai 

dengan penelitian Iritani N, et al., 

2020 melihat penurunan berat badan 

tikus Sprague-Dawley jantan obesitas 

yang diberi isolat dan hidrolisat 

protein kedelai vs protein kasein 

dilakukan selama 1 minggu, dimana 

dosis masing-masing 0,63 dan 1,39 

g/100 g diet, didapatkan hasil 

penurunan lemak tubuh dan glukosa 

plasma pada tikus. Penurunan berat 

badan masing-masing adalah 317 ± 

24,7 dan 217 ± 12,2 gr. Tikus 

obesitas menunjukkan intoleransi 

glukosa dan hipersekresi insulin. 

Sesuai dengan penelitian Nagasawa 

A, et al., 2021 dimana penelitian 

tersebut mengatakan pada 

penelitiannya efek diet kalori 

terbatas yang mengandung isolat 

protein kedelai (SPI) pada komposisi 

lemak tubuh, dimana hasilnya berat 

badan dan berat jaringan adiposa 

mesenterika, epididimis, dan lemak 

coklat lebih rendah pada tikus yang 

menjalani diet SPI. Kadar kolesterol 

plasma, trigliserida, FFA, dan 

glukosa juga menurun karena diet 

SPI. 
31,32

 

Penelitian Park S, et al 2021 

meneliti perbandingan pemberian 

kedelai kukus dan kedelai koji, Koji 

kedelai adalah kedelai yang 

ditambahkan Bacillus 

amyloliquefaciens CJ 14-6. Dimana 

menilai penurunan berat badan pada 

kedelai yang dikukus sebanyak 6,9 ± 

0,44 gr dan kedelai koji sebanyak 

12,4 ± 0,61, dengan nilai p=0,001. 

Penelitian tersebut juga mengukur 

kandungan asam amino pada kedelai 

tersebut, dimana terdapat treonin, 

asam glutamat, glisin, valin, 

isoleusin, leusin, tirosin, fenilalanin, 

histidin, dan triptofan, dimana total 

rata-rata (mg%) asam amino pada 

kedelai kukus sebanyak 15,42 ± 0,41 

dan kedelai koji 65,8 ± 2,21.
33

 

Obesitas terjadi kelainan 

metabolisme kompleks akibat ketidak 

seimbangan antara asupan energi dan 

pengeluaran energi yang 

menyebabkan penumpukan lemak di 

berbagai jaringan adiposa. Berbagai 

modifikasi diet yang dirancang untuk 
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mengendalikan kelebihan berat 

badan. Konsumsi makanan dengan 

kandungan protein tinggi diketahui 

dapat menurunkan berat badan. 

Makanan tinggi protein tersebut 

dapat diperoleh dari kedelai. Protein 

yang tergantung yaitu globulin 7S 

(konglisinin) dan globulin 11S 

(glisinin), yang meliputi sekitar 80% 

dari total protein. Protein kedelai 

dianggap sebagai protein lengkap 

karena mengandung sebagian besar 

asam amino esensial yang ditemukan 

dalam protein hewani.
36 

Kedelai memiliki efek 

biologisnya dalam pencegahan 

gangguan metabolisme, seperti 

hiperlipidemia, penyakit 

kardiovaskular, dan diabetes tipe 2. 

Efek menguntungkan ini karena 

kandungan seperti lemak tak jenuh, 

serat, kandungan protein dan 

isoflavon yang tinggi. Efek 

penurunan berat badan dari produk 

kedelai dapat dijelaskan dari tiga 

aspek: protein kedelai, isoflavon 

kedelai, dan serat kedelai. Protein 

dapat mengurangi berat badan 

dengan meningkatkan rasa kenyang 

dan mengatur jalur sinyal mTOR. 

Protein kedelai alami dapat mengikat 

isoflavon kedelai dengan kuat dan 

melindungi isoflavon dari degradasi 

setelah perlakuan panas. Isoflavon 

kedelai dapat mengurangi akumulasi 

lemak dengan menghambat produksi 

lemak dan meningkatkan oksidasi 

fatty acid (FA). Beberapa penelitian 

melaporkan bahwa isoflavon 

memainkan peran penting dalam 

metabolisme lipid dengan mengatur 

gen yang diatur PPAR dan faktor 

sterol regulatory element binding 

protein (SREBP) yang terikat erat 

dengan metabolisme glukosa dan 

asam lemak. Selain itu, isoflavon 

dapat memengaruhi stearoil koenzim 

A desaturase 1, merupakan enzim 

kunci dalam obesitas.
37,38 

Dalam penelitian sebelumnya, 

protein kedelai dilaporkan 

mempengaruhi obesitas dengan 

menurunkan berat badan, kadar 

glukosa puasa, dan akumulasi lemak 

hati pada hewan penelitian. 

Polisakarida kedelai dan genistein 

mencegah penambahan berat badan 

yang disebabkan oleh lemak tinggi, 

dislipidemia, stres oksidatif, dan 

peradangan pada tikus. 

Penghambatan enzim lipogenik hati 

dan sintesis FA, oksidasi FA otot, 
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peningkatan konsentrasi plasma 

adiponektin, dan peningkatan 

ekskresi trigliserida feses adalah 

beberapa mekanisme yang diajukan 

untuk efek anti-obesitas protein 

kedelai. Isoflavon pada kedelai 

memiliki efek metabolik yang luas, 

isoflavon memiliki mekanisme 

penghambatan lipogenesis dan 

peningkatan β-oksidasi FA, yang 

menyebabkan pengurangan depot 

lemak tubuh, telah ditemukan 

sebagai mekanisme aksi isoflavon 

terhadap obesitas.
40,41 

Isoflavon dapat menghambat 

adipogenesis dan lipogenesis, 

dimana isoflavon dapat berinteraksi 

dengan faktor transkripsi dan 

molekul pemberi sinyal untuk 

menghambat proses yang 

menciptakan sel lemak. Selanjutnya 

obesitas dikaitkan erat dengan 

metabolisme asam lemak viseral, 

isoflavon kedelai meningkatkan 

metabolisme asam lemak viseral 

pada tikus jantan obesitas yang 

diinduksi oleh diet tinggi lemak, 

sehingga terjadi penurunan berat 

badan dan luas sel lemak viseral, 

serta penekanan sintesis lemak 

viseral dan percepatan hidrolisis 

lemak.
42 

Selain hal tersebut diatas, 

SREBP adalah faktor kunci 

transkripsi untuk lipogenesis, juga 

terlibat dalam sintesis lemak, dan 

bersama dengan hidrolase, adipose 

triglyceride lipase (ATGL), dan 

hormone-sensitive lipase (HSL) 

mempertahankan homeostasis asam 

lemak. AMP-activated protein kinase 

(AMPK) adalah pengatur utama 

metabolisme lipid, memainkan peran 

penting dalam pengaturan 

homeostasis energi seluler, dan 

berfungsi sebagai target terapi 

potensial untuk obesitas. Sebagai 

kompleks heterotrimerik, AMPK 

terdiri dari subunit alfa katalitik, 

serta subunit beta dan gamma 

pengatur. Subunit AMPK-α1, 

yang memainkan peran utama dalam 

jaringan adiposa dan adiposit, terlibat 

dalam mengatur homeostasis energi 

jaringan dan sel, Pada isoflavon 

kedelai dapat meningkatkan aktivitas 

AMPK dan mengurangi obesitas. 

Dengan menggunakan isoflavon 

kedelai, lemak visceral dan 

akumulasi lipid pada tikus yang 

obesitas akan berkurang karena 
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berkurangnya sintesis lemak visceral 

dan percepatan hidrolisis. Setelah 

suplementasi isoflavon kedelai, 

fosforilasi AMPK dalam lemak 

visceral meningkat, sementara 

SREBP-1 terhambat, yang 

menunjukkan bahwa isoflavon 

kedelai meningkatkan aktivitas 

AMPK dan menghambat sintesis 

lemak.
43 

Teori tersebut sesuai dengan 

penelitian Tan J, et al., 2019 dimana 

Isoflavon kedelai mengurangi berat 

badan dan konsentrasi serum 

trigliserida (TG), kolesterol total 

(TC), dan lipoprotein densitas rendah 

(LDL). Penelitian tersebut tikus yang 

diberi diet basal dan diet tinggi lemak 

selama sembilan minggu, lalu diamati 

dengan melihat jaringan adiposa 

dengan pewarnaan hematoksilin dan 

eosin. Sebagai area utama untuk 

penyimpanan energi, jaringan 

adiposa viseral selalu terakumulasi 

secara berlebihan pada hewan yang 

mengalami obesitas didapatkan area 

rata-rata dari satu liposit viseral pada 

tikus jantan dengan Diet-Induced 

Obesity (DIO) secara signifikan lebih 

besar daripada yang ada pada 

kelompok kontrol setelah diberi 

makan makanan berlemak tinggi. 

Setelah pengobatan isoflavon 

kedelai, area rata- rata dari satu 

liposit viseral berkurang secara 

signifikan di semua depot lemak yang 

diselidiki dibandingkan dengan tikus 

dengan DIO. Kelompok tikus 

obesitas menunjukkan peningkatan 

akumulasi lipid dalam lemak viseral, 

dan akumulasi lipid pada tikus 

dengan DIO berkurang secara 

signifikan setelah pemberian 

isoflavon kedelai.
44 

Penelitian ini sesuai dengan 

penelitian Iritani N, et al., 2020, Park 

S, et al 2021, Mu Y, et al., 2019 

dimana ekstrak tahu dapat 

mengurangi berat badan pada hewan 

penelitian. Dimana hasil penurunan 

berat badan sebelum dan sesudah 

perlakuan kelompok yang diberi 

ekstrak tahu 1,2 mg/hari adalah -5,02 

gr, dengan Hasil uji paired T-Test 

adalah 0,003 (P<0,05) sehingga 

terdapat pengaruh pemberian 

ekstrak tahu terhadap penurunan 

berat badan pada hewan penelitian 

ini. 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian ini, 

dapat disimpulkan bahwa pemberian 
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ekstrak tahu dapat menurunkan berat 

badan pada mencit putih jantan (Mus 

musculus) yang diberi diet tinggi 

lemak. Hasil uji statistik 

menunjukkan bahwa penurunan berat 

badan pada kelompok yang diberi 

ekstrak tahu signifikan dibandingkan 

kelompok lainnya. Selain itu, dosis 

ekstrak tahu yang lebih tinggi 

terbukti lebih efektif dalam 

menurunkan berat badan. 

SARAN 

Penelitian selanjutnya 

disarankan untuk mengukur kadar 

profil lipid pada hewan penelitian 

sebelum dan sesudah pemberian 

ekstrak tahu guna memahami 

pengaruhnya terhadap metabolisme 

lemak. Selain itu, analisis kadar 

isoflavon dalam ekstrak tahu perlu 

dilakukan untuk mengetahui 

komponen aktif yang berperan dalam 

penurunan berat badan.  
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