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Abstrak: Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui efek yang dimiliki oleh ekstrak Bunga kenanga 

(Cananga odorata Hook.F & TH) terhadap penurunan kadar SGOT dan SGPT tikus yang diinduksi Carbon 

Tetra Chloride dan untuk mengetahui seberapa besar pemberian ekstrak Bunga kenanga (Cananga odorata 

Hook.F & TH) dapat menghambat kerusakan hati dengan mengamati gambaran histopatologi pada tikus yang 

diinduksi oleh Carbon Tetra Chloride. Dosis yang terbukti efektif sebagai hepatoprotektor yaitu dosis 

400mg/kg dan dosis 800mg/kgBB dengan p<0,05 serta ditandai dengan penurunan kadar SGOT dan SGPT. 

Sedangkan hasil histopatologi hepar tikus, menunjukkan rerata jumlah nekrosis yang berbeda antara kelompok 

satu, kelompok dua, kelompok tiga, dan kelompok empat secara berturut-turut menggunakan uji kemaknaan 

One Way ANOVA 16,7 (p=0,001), 32,75 (p=0,001), 28,8 (p=0,001), 15,5 (p=0,001), 12 (p=0,001). 

Dilanjutkan dengan uji komparasi menggunakan One Way ANOVA untuk melihat perbedaan yang bermakna 

antar kelompok perlakuan, sehingga diperoleh hasil P1:P2 (p=0,001), P1:P3 (p=0,001), P1:P4 (p=0,157), 

P1:P5 (p=0,001). Hasil penelitian rerata nekrosis menunjukkan bahwa ekstrak etanol bunga kenanga bali dosis 

200 mg/kg BB (P3) belum efektif sebagai hepatoprotektor. Dosis yang terbukti efektif sebagai hepatoprotektor 

adalah dosis 400 mg/kg BB (P4) karena memiliki efek yang sama seperti obat hepatoprotektor yang beredar 

di pasaran (P1) dan dosis 800 mg/kg BB. Namun, setelah dianalisis berdasarkan histopatologi hepar tikus, 

dosis 800 mg/kg BB menunjukkan hasil yang lebih baik. 

Kata kunci: Bunga kenanga, hepatoprotektor, karbon tetraklorida, SGOT/SGPT, Histopatologi Hepar 

 

 

Abstract: The aims of this study are to know the effect of ylang flower extract (Cananga odorata Hook.F & 

TH) towards the decrease of SGOT and SGPT levels in rats induced by Carbon Tetra Chloride and to find out 

how much Cananga odorata extract can inhibit liver damage by observing the histopathology of hepatic rats 

which induced by Carbon Tetra Chloride. The dose proved to be effective as a hepatoprotector are dose of 

400mg/KgBW and dose of 800mg/KgBW with p<0.05 and characterized by decreased levels of SGOT and 

SGPT. While histopathologic results of hepatic rats, showed the average number of different necrosis amount 

between the first group, second group, third group, and the fourth group respectively using One Way ANOVA 

significance test, 16,7 (p=0,001), 32,75 (p=0,001), 28,8 (p=0,001), 15,5 (p=0,001), 12 (p=0,001). Continued 

by comparative test using One Way ANOVA to see the significant difference between treatment groups, so 

that P1: P2 (p = 0,001), P1: P3 (p = 0,001), P1: P4 (p = 0,157), P1: P5 (p = 0,001). The result of average 

amount of necrosis research showed that the ylang flower extract of dose 200 mg/kgBW (P3) was not effective 

as hepatoprotector. The dose proven effective as a hepatoprotector is a dose of 400mg/kgBW (P4) because it 

has the same effect with the common hepatoprotector drug (P1) and the dose of 800mg/kgBW. However, after 

the rat liver histopathology analysis, the doses of 800mg/kgBW showed better results. 

Keywords: ylang Flower, hepatoprotector, carbon tetrachloride, SGOT / SGPT, Hepar Histopathology 

 

 

PENDAHULUAN 

 

Hati merupakan organ terbesar dalam 

tubuh manusia. Hati memiliki beberapa fungsi 

penting, seperti: (1) pengolahan metabolik nutrien 
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utama, seperti karbohidrat, lemak, dan protein; (2) 

detoksifikasi atau degradasi zat-zat sisa, hormon, 

obat dan senyawa asing lainnya; (3) sintesis 

berbagai protein plasma, antara lain protein yang 

berperan untuk pembekuan darah, untuk 
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mengangkut hormon tiroid, steroid dan kolesterol 

dalam darah; (4) penyimpanan glikogen, lemak, 

besi, tembaga dan vitamin; (5) pengaktifan vitamin 

D; (6) perombakan sel darah merah; (7) ekskresi 

kolesterol dan bilirubin; (8) sekresi empedu 

(Lestari, 2008; Crawford, 2007; Nguyen, 2006). 

Sebagai organ metabolisme, hati 

merupakan tempat utama untuk memetabolisme 

obat dan senyawa kimia toksik (radikal bebas), 

dimana hasil akhir reaksi ini menjadi senyawa 

yang tidak aktif dan lebih larut dalam air, sehingga 

dapat diekskresi melalui empedu atau urine. 

Apabila hati mengalami paparan zat toksik 

berlebih (misal: senyawa kimia, obat, alkohol), 

maka keracunan/kerusakan pada hepar cenderung 

terjadi, dengan gejala awal hepatotoksik ditandai 

dengan peningkatan enzim transaminase dalam 

serum. Enzim aminotransferase yang diukur, 

antara lain SGPT (serum glutamate pyruvate 

transaminase) atau ALT (alanin transaminase) dan 

SGOT (serum glutamate oksaloasetat 

transaminase) atau AST (aspartate transaminase) 

(Aldredge et al, 2013).  

Keanekaragaman tanaman herbal yang 

dimiliki Indonesia serta ketersediaannya disekitar 

masyarakat sangat berpotensi untuk dimanfaatkan 

sebagai obat-obatan dalam upaya memelihara, 

mempertahankan dan mengobati masalah 

kesehatan dikalangan masyarakat. Pemanfaatan 

herbal sebagai obat merupakan warisan budaya 

yang didasari oleh keterampilan, pengetahuan dan 

pengalaman yang secara turun-temurun diwariskan 

oleh generasi sebelumnya (Wijaya, 2000). Dari 

beberapa penelitian disebutkan bahwa kurang 

lebih sekitar 7500 tanaman yang tumbuh di 

wilayah Indonesia dapat dipergunakan untuk 

pengobatan (Wiartha, 2011). Secara empiris 

tanaman herbal diketahui mempunyai berbagai 

efek farmakologis seperti efek analgesik, 

antipiretik, anti inflamasi, anti oksidan, anti 

kolesterol, antidiabetes, anti hipertensi dan lain 

sebagainya.  

Bunga kenanga (Cananga odorata Hook.F 

& TH) merupakan salah satu tanaman yang bisa 

digunakan sebagai obat tradisional. Ekstrak bunga 

kenanga memiliki efek sebagai antioksidan, 

antimikroba, antibiofilm, anti inflamasi, 

antivektor, repellent, antidiabetes, antifertilitas dan 

antimelanogenesis (Tan et al, 2015). Bunga 

kenanga diketahui mengandung 3, 4’, 5, 7 

tetrahidroksi flavon yang mampu menurunkan 

ROS intraseluler dengan berikatan dengan satu 

radikal bebas yang kemudian Ikatan tersebut akan 

dapat menstabilkan peroksi yang membuat sinergi 

aktivasi akan berkurang. Sacchetti et al., 2006 

mengatakan bunga kenangamengandung antara 

lain saponin, Flavonoida, minyak atsiri, senyawa 

polifenol yaitu β-kariofilen, α-terpineol, linalool, 

methyl benzoate, benzil salysilat, terpineol, 

myristicin, dan benzil benzoat. Bunga kenanga 

diduga memiliki aktivitas hepatoprotektor 

berdasarkan kemampuannya sebagai antioksidan 

dan antiinflamasi. Salah satu mekanisme 

hepatoprotektor dalam mengatasi kerusakan hati 

yaitu dengan menstabilkan radikal bebas yang 

merupakan salah satu faktor yang berperan dalam 

kerusakan jaringan hati. Di samping itu 

kemampuan sebagai antiinflamasi juga dapat 

berperan penting terhadap penghambatan 

kerusakan hati, dimana gangguan kerusakan sel 

hati selalu diawali dengan adanya peradangan/ 

inflamasi pada sel hati (Dipiro et al, 2008). 

Namun demikian belum terdapat 

penelitian ataupun informasi ilmiah yang valid 

untuk mendukung bahwa bunga kenanga dapat 

mencegah, menghambat atau memperbaiki 

kerusakan hepar yang disebabkan oleh agen 

hepatotoksik masih sangat terbatas. Dengan 

demikian muncul pertanyaan apakah ekstrak 

Bunga kenanga (Cananga odorata Hook.F & TH) 

berkhasiat untuk memperbaiki kerusakan hepar 

yang diinduksi oleh agen sitotoksik. Sehingga 

perlu dilakukan penelitian untuk membuktikan 

bahwa ekstrak Bunga kenanga (Cananga odorata 

Hook.F & TH) secara peroral mempunyai khasiat 

menurunkan kadar SGOT dan SGPT darah pada 

tikus putih serta memperbaiki kerusakan hepar 

tikus yang diinduksi oleh oleh agen hepatotoksik 

(CCl4) melalui gambaran histopatologinya. 

 

 

BAHAN DAN METODE 

 

Rancangan Penelitian. Penelitian ini merupakan 

penelitian eksperimental dengan rancangan Post-

test Only Randomized Control Design dengan 

Rancangan Acak Lengkap (RAL). 

Alat. Alat yang digunakan terdiri atas alat-alat 

kaca yang umumnya ada di laboratorium toples 

kaca, cawan porselen, oven (SOV 70 B), corong 

penyaring, corong buchner,water bath, kertas 

saring, kain flannel, gunting, aluminium foil, 

tempat makan dan minum tikus, kandang tikus, 

sonde oral, disposable syringe 3ml (Terumo), 

neraca analitik, sendok tanduk, sarung tangan, 

masker, mortir,stamper,tissue., timbangan tikus, 

sonde oral, spektofotometer, spuit tuberkulin, 

waterbath, mikro hematokrit, microtube, rak dan 

tabung reaksi untuk menampung darah, kapas 

steril, bejana kaca, mikro pipet, sentrifuge, gunting 

bedah, pinset. 
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Bahan. Bahan-bahan yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah bunga kenanga (Cananga 

odorata Hook.F & TH), etanol (merk Brataco), 

tikus jantan berumur 3-4 bulan dengan berat badan 

100-200 gram dan sehat, pakan tikus, CCl4, 

placebo (CMC Na), aquadest, tablet curcuma, 

aquadest. 

Metode. Bunga Kenanga Bali diperoleh dari 

daerah Sibanggede Badung. Bunga kenanga bali 

kemudian disortasi basah, kemudian dikeringkan 

dan di blender. Pembuatan ekstrak etanol bunga 

kenanga bali dilakukan dengan cara dimaserasi 

menggunakan etanol. Setelah diperoleh filtratnya 

maka ekstrak etanol bunga kenanga bali 

dipekatkan menggunakan oven. 

Hewan coba yang digunakan adalah tikus galur 

wistar jantan yang sesuai dengan sampel yang 

telah ditentukan dalam penelitian, hepatoprotektor, 

dengan spesifisitas: 

a. Tikus (Rattus norvegicus) dewasa jenis 

kelamin jantan, galur Wistar 

b. Umur 3-4 bulan 

c. Berat badan tikus 180-200 g. 

 

Dengan kriteria drop out adalah tikus yang 

mati selama penelitian berlangsung. Perhitungan 

besar sampel menggunakan rumus Federer 

didapatkan jumlah sampel yang digunakan pada 

penelitian sebanyak 5 ekor untuk tiap kelompok 

perlakuan. Untuk mencegah drop out maka sampel 

penelitian ditambahkan sebanyak 10% sehingga 

jumlah sampel yang digunakan menjadi 5,5 dan 

dibulatkan menjadi 6 ekor. Untuk penelitian ini 

menggunakan 7 ekor tikus per kelompoknya, 

sehingga total hewan coba yang digunakan adalah 

35 ekor. Sebelum mulai penelitian tikus 

diaklimatisasi selama 30 hari. 

Sebagai penginduksi kerusakan hati 

digunakan karbon tetraklorida. Penelitian 

mengenai efek hepatoprotektor dari bunga 

kenanga dilakukan dengan mengamati kadar 

SGOT/SGPT dan gambaran histopatologi hepar 

tikus. Data yang diperoleh akan disajikan secara 

deskriptif dan secara statistika dengan taraf 

kepercayaan 95%. 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

 Pengukuran kadar SGOT dan SGPT 

dilakukan menggunakan spektrofotometer dalam 

satuan IU/L dengan skala rasio. Setelah darah 

diambil dan ditampung di tabung diamkan hingga 

membeku pada suhu kamar (25°C-30°C) 

kemudian dilakukan sentrifuge dengan kecepatan 

3500 rpm selama 10 menit untuk mendapatkan 

supernatan yang mengandung serum. Penggunaan 

serum dalam penelitian ini karena serum lebih 

tahan lama dibandingkan plasma. Serum tersebut 

kemudian diperiksa kadar SGOT dan SGPT-nya 

dengan metode kinetik menggunakan 

spektrofotometri. Hasil pengukuran SGOT/SGPT 

dapat dilihat pada tabel 1. 

 

Tabel 1. Hasil Analisa Kadar SGOT dan SGPT 
No Kelompok SGOT SGPT 

1 

P1 

53,40 242,90 

2 75,70 245,00 

3 89,40 292,00 

4 95,80 325,00 

5 88,00 250,90 

6 80,00 230,70 

7 88,20 275,40 

1 

P2 

170,00 826,00 

2 161,10 794,00 

3 115,20 576,00 

4 188,40 769,30 

5 150,00 675,00 

6 150,40 684,40 

7 155,00 695,70 

1 

P3 

144,10 466,90 

2 185,30 768,30 

3 142,90 665,60 

4 142,90 675,70 

5 151,00 655,40 

6 240,00 755,00 

7 160,00 555,00 

1 

P4 

64,70 234,00 

2 67,60 234,40 

3 63,50 221,00 

4 61,50 240,30 

5 85,70 330,70 

6 66,50 355,00 

7 70,65 271,00 

1 

P5 

45,00 235,00 

2 62,70 284,00 

3 60,10 281,00 

4 52,20 237,00 

5 88,40 355,40 

6 80,00 330,00 

7 75,00 281,70 

 

Untuk melakukan pemeriksaan gambaran 

histopatologi kerusakan hepar oleh CCl4 dan 

pengaruh pemberian ekstrak etanol bunga 

kenanga, maka harus dilakukan pembuatan 

preparat histologi hepar tikus terlebih dahulu, 

dimana pembuatan preparat dan analisa histologi 

hepar dilakukan di Laboratorium Patologi FKH 

UNUD. 

Adapun variabel yang diamati pada 

pemeriksaan histopatologi jaringan hepar tikus, 

antara lain: degenerasi melemak dan nekrosis. 
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Data kualitatif yang diperoleh yaitu berupa 

pengamatan ada/tidaknya variabel tersebut. 

Pengamatan dilakukan pada 4 lapang pandang 

mikroskopik yang berbeda dengan menggunakan 

mikroskop cahaya binokuler dengan pembesaran 

400 kali (Kardena, 2011). Data kuantitatif didapat 

dengan cara menghitung jumlah sel hati yang 

mengalami degenerasi hidrofik, degenerasi 

melemak dan nekrosis pada tiap sampel Tikus. 

 

Tabel 2. Hasil Perhitungan Jumlah Sel Hepar 

Nekrosis 

No 
Perlaku

an 

Pemeriksaan Nekrosis Hepatosit 

Pasca Pemberian CCl4 

I II 
II

I 

I

V 

TOTA

L 

Rata

-rata 

1 

P1 

21 17 15 14 67 16,75 

2 18 15 18 17 68 17 

3 15 16 20 15 66 16,5 

4 19 18 17 16 70 17,5 

5 16 15 15 17 63 15,75 

6 16 17 19 16 68 17 

7 19 14 16 17 66 16,5 

1 

P2 

34 29 37 32 132 33 

2 27 35 32 33 127 31,75 

3 34 31 36 26 127 31,75 

4 36 32 33 37 138 34,5 

5 37 35 27 30 129 32,25 

6 33 32 35 31 131 32,75 

7 35 35 31 32 133 33,25 

1 

P3 

26 27 25 31 109 27,25 

2 29 30 28 30 117 29,25 

3 31 25 31 33 120 30 

4 24 32 25 29 110 27,5 

5 32 27 29 32 120 30 

6 33 31 28 25 117 29,25 

7 33 29 25 28 115 28,75 

1 

P4 

23 20 19 18 80 20 

2 17 16 15 16 64 16 

3 15 14 14 17 60 15 

4 15 13 12 10 50 12,5 

5 11 12 23 11 57 14,25 

6 19 16 11 10 56 14 

7 14 20 18 15 67 16,75 

1 

P5 

20 19 14 11 64 16 

2 10 10 12 12 44 11 

3 9 11 9 13 42 10,5 

4 10 9 10 12 41 10,25 

5 13 14 12 10 49 12,25 

6 15 10 11 16 52 13 

7 16 11 10 9 46 11,5 

 

Untuk melihat apakah terdapat perbedaan rerata 

SGOT/SGPT antar kelompok dilakukan uji one-

way ANOVA dengan taraf kepercayaan 95%. Hasil 

uji One Way ANOVA SGOT dapat dilihat pada 

tabel 3 dan hasil komparasi antar kelompok 

perlakuan terhadap kadar SGOT dapat dilihat pada 

tabel 4. 

 

Tabel 3. Hasil Uji one-way ANOVA antar 

kelompok terhadap Kadar SGOT dan SGPT 

Kelompok 

Perlakuan 
N 

Rerata 

Kadar SGOT 

(μ/L) 

p 

P1 Kontrol Positif 7 81.50 

0.0001 

P2 Kontrol Negatif 7 155.72 

P3 (200mg/kgBB) 7 166.60 

P4 (400mg/kgBB) 7 68.59 

P5 (800mg/kgBB) 7 66.20 

 

Pada hasil uji tersebut dapat diambil kesimpulan 

bahwa terdapat perbedaan yang bermakna 

terhadap kadar SGOT pada kelima kelompok 

perlakuan. 

 

Tabel 4. Uji Komparasi Antar Kelompok 

Perlakuan Terhadap Kadar SGOT 
Kelompok yang 

dibandingkan 

Beda 

rerata 
p 

Perlakuan 1 (+) Perlakuan 2(-

) 

Perlakuan 3 

Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

-74,22857 

-85,10000 

12,90714 

15,30000 

0.001 

0.001 

0.267 

0.190 

Perlakuan 2 (-) Perlakuan 3 

Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

-10,87143 

87,13571 

89,52857 

0,349 

0,001 

0,001 

Perlakuan 3 Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

98,00714 

100,40000 

0,001 

0,001 

Perlakuan 4 Perlakuan 5 2,39286 0,835 

 

Berdasarkan tabel 4 dapat dilihat bahwa 

perlakuan 1 (control positif) tidak berbeda 

bermakna dengan perlakuan 3,4 dan 5. Perlakuan 2 

(control negative) berbeda bermakna dengan 

perlakuan 4 dan 5. Hal ini menunjukkan bahwa 

ekstrak bunga kenanga kelompok 4 dan 5 memiliki 

aktivitas hepatoprotektor jika ditinjau dari 

perbedaan rerata SGOT. 

Demikian juga dengan hasil pemeriksaan 

SGPT. Terdapat perbedaan bermakna perlakuan 4 

dan 5 terhadap control negative dan tidak terdapat 

perbedaan bermakna dengan control positif 

sehingga, ekstrak bunga kenanga kelompok 4 dan 

5 memiliki aktivitas hepatoprotektor ditinjau dari 

kadar SGPT. Hasil uji komparasi antar kelompok 

perlakuan terhadap kadar SGPT dapat dilihat pada 

tabel 5. 
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Tabel 5. Uji Komparasi Antar Kelompok 

Perlakuan Terhadap Kadar SGPT 

Kelompok Kelompok 
Beda 

rerata 
P 

Perlakuan 1(+) Perlakuan 

2(-) 

Perlakuan 3 

Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

-451,21429 

-382,85714 

-3,50000 

-20,31429 

0.001 

0.001 

0.926 

0.592 

Perlakuan 2 (-) Perlakuan 3 

Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

68,35714 

447,71429 

430,90000 

0,078 

0,001 

0,001 

Perlakuan 3 Perlakuan 4 

Perlakuan 5 

379,35714 

362,54286 

0,001 

0,001 

Perlakuan 4 Perlakuan 5 -16,81429 0,657 

 

Tabel 6. Hasil Uji one-way ANOVA antar 

kelompok rerata nekrosis sel hepar 

Kelompok 

subjek 
n 

Rerata 

nekrosis 

hepar 

p 

Perlakuan 1 

(+) 
7 16,7 

0,0001 
Perlakuan 2 (-) 7 32,75 

Perlakuan 3 7 28,8 

Perlakuan 4 7 15,5 

Perlakuan 5 7 12 

 

Pada hasil uji tersebut dapat diambil kesimpulan 

bahwa terdapat perbedaan yang bermakna 

terhadap rerata nekrosis hepar pada kelima 

kelompok perlakuan. 

 

Tabel 7. Uji Komparasi Antar Kelompok 

Perlakuan Terhadap Rerata Nekrosis Sel 

Hepar 
Kelompok P 

P1 

(Curcuma 

200 mg) 

P2 (CCl4) 

P3 (Ekstrak kenanga 200mg) 

P4 (Ekstrak kenanga 400mg) 

P5 (Ekstrak kenanga 800mg) 

0.0001 

0.0001 

0.157 

0.0001 

P2 (CCl4) 

P1 (Curcuma 200mg) 

P3 (Ekstrak kenanga 200mg) 

P4 (Ekstrak kenanga 400mg) 

P5 (Ekstrak kenanga 800mg) 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

P3 

(Ekstrak 

kenanga 

200mg) 

P1 (Curcuma 200mg) 

P2 (CCl4) 

P4 (Ekstrak kenanga 400mg) 

P5 (Ekstrak kenanga 800mg) 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

P4 

(Ekstrak 

kenanga 

400mg) 

P1 (Curcuma 200mg) 

P2 (CCl4) 

P3 (Ekstrak kenanga 200mg) 

P5 (Ekstrak kenanga 800mg) 

0,157 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

P5 

(Ekstrak 

kenanga 

800mg) 

P1 (Curcuma 200mg) 

P2 (CCl4) 

P3 (Ekstrak kenanga 200mg) 

P4 (Ekstrak kenanga 400mg) 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

0,0001 

 

SIMPULAN 

 

Dari hasil penelitian yang telah dilakukan, dapat 

ditarik kesimpulan bahwa: 

1. Dari hasil penelitian, ekstrak etanol bunga 

kenanga bali (Cananga ordorata Lam.) 

mempunyai aktivitas sebagai hepatoprotektor 

dapat dibuktikan dari penurunan kadar SGOT 

(Serum Glutamic Oxaloacetic Transaminase) 

dan SGPT (Serum Glutamic Pyruvic 

Transaminase) pada tikus putih jantan (Rattus 

norvegicus) yang dinduksi karbon tetraklorida 

setelah pemberian ekstrak etanol bunga 

kenanga Bali. 

2. Ekstrak bunga kenanga bali menunjukkan 

keefektifan pada dosis 400mg/kgBB dan 

800mg/kgBB. Namun setelah dianalisis 

berdasarkan gambaran histopatologi hepar 

tikus, dosis 800mg/kgBB menunjukkan hasil 

yang lebih baik. 
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