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Pengaruh Pemberian Sediaan Sirup yang Mengandung 

Ekstrak Black Garlic dan Jahe Merah Terhadap Profil 

Lipid Tikus Hiperkolestrolemia 

 

Fadillah Amanda 

ABSTRAK 

Hiperkolesterolemia merupakan salah satu faktor risiko utama penyakit 

kardiovaskular yang ditandai oleh peningkatan kadar kolesterol dalam plasma darah, 

terutama kolesterol LDL. Prevalensi hiperkolesterolemia terus meningkat sehingga 

diperlukan alternatif terapi berbahan alami untuk membantu memperbaiki profil lipid. 

Black garlic dan jahe merah mengandung senyawa bioaktif yang berpotensi dijadikan 

sebagai alternatif pencegahan penyakit kardiovaskular. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh pemberian sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic 

(Allium sativum L.) dan jahe merah (Zingiber officinale var. rubrum) terhadap profil 

lipid tikus hiperkolesterolemia. 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental menggunakan 24 ekor tikus 

jantan galur Sprague Dawley. Terdapat enam kelompok dalam penelitian ini, yaitu 

kontrol normal, kontrol negatif, kontrol positif, serta tiga kelompok perlakuan BGJM 

dosis 450 mg/200 g BB (P1), 900 mg/200 g BB (P2), dan 1.350 mg/200 g BB (P3). 

Hiperkolesterolemia diinduksi menggunakan diet tinggi kolesterol dan propiltiourasil 

selama ±14 hari, kemudian perlakuan diberikan secara oral selama 21 hari. Parameter 

yang diamati meliputi kadar kolesterol total, trigliserida, LDL, dan HDL. Data 

dianalisis menggunakan uji One-Way ANOVA dengan taraf signifikansi 95%. 

 Hasil uji ANOVA menunjukkan adanya perbedaan bermakna pada parameter 

kolesterol total (p<0,05). Secara deskriptif, kelompok kontrol negatif [K(-)] 

menunjukkan penurunan kadar kolesterol total terbesar sebesar 50,5 mg/dL, diikuti 

kelompok kontrol positif [K(+)] sebesar 46 mg/dL. Pada kelompok perlakuan, 

kelompok P3 menunjukkan penurunan kadar kolesterol total terbesar sebesar 39 mg/dL 

dengan nilai akhir yang mendekati kontrol positif. Uji lanjut LSD menunjukkan bahwa 

kelompok (K-) berbeda signifikan terhadap P2. Pada parameter triliserida, LDL dan 

HDL tidak menunjukkan perbedaan yang nyata (p>0.05) meskipun kelompok 

perlakuan menunjukkan kecenderungan perbaikan profil lipid. Secara deskriptif, pada  

parameter trigliserida, kelompok P1 menunjukkan penurunan terbesar secara deskriptif 

sebesar 25,5 mg/dL. Pada parameter LDL, kelompok P3 menunjukkan penurunan 

terbesar secara deskriptif sebesar 42 mg/dL, sedangkan pada parameter HDL kelompok 

P2 menunjukkan peningkatan terbesar sebesar 7,5 mg/dL.  

 

Kata kunci: Black garlic, jahe merah, hiperkolesterolemia, profil lipid, Sprague 

Dawley 
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The Effect of Giving Syrup Preparations Containing Black 

Garlic and Red Ginger Extracts on the Lipid Profile of 

Hypercholesterolemic Rats 

Fadillah Amanda 

ABSTRACT 

Hypercholesterolemia is one of the major risk factors for cardiovascular 

disease, characterized by elevated levels of cholesterol in the blood plasma, 

particularly LDL cholesterol. The prevalence of hypercholesterolemia continues to 

rise, making it necessary to develop natural alternative therapies to help improve lipid 

profiles. Black garlic and red ginger contain bioactive compounds that have the 

potential to serve as alternatives for the prevention of cardiovascular disease. This 

study aims to determine the effect of administering a syrup formulation containing 

black garlic (Allium sativum L.) and red ginger (Zingiber officinale var. rubrum) 

extracts on the lipid profile of hypercholesterolemic rats. 

This is an experimental study using 24 male Sprague Dawley rats. There were 

six groups in this study: normal control, negative control, positive control, and three 

treatment groups with BGJM doses of 450 mg/200 g BW (P1), 900 mg/200 g BW (P2), 

and 1,350 mg/200 g BW (P3). Hypercholesterolemia was induced using a high-

cholesterol diet and propylthiouracil for ±14 days, then the treatment was given orally 

for 21 days. The parameters observed included total cholesterol, triglyceride, LDL, 

and HDL levels. Data were analyzed using a one-way ANOVA test with a 95% 

significance level.  

The ANOVA test results showed a significant difference in total cholesterol 

levels (p<0.05). Descriptively, the negative control group [K(-)] showed the greatest 

reduction in total cholesterol levels by 50.5 mg/dL, followed by the positive control 

group [K(+)] by 46 mg/dL. Among the treatment groups, P3 showed the greatest 

reduction in total cholesterol levels by 39 mg/dL, with a final value approaching that 

of the positive control group. The LSD post hoc test showed that the (K-) group was 

significantly different from the P2 group. In the triglyceride, LDL, and HDL 

parameters, there were no statistically significant differences (p>0.05), although the 

treatment groups showed a tendency toward improvement in lipid profile. Descriptively, 

in the triglyceride parameter, P1 showed the greatest reduction by 25.5 mg/dL. In the 

LDL parameter, P3 showed the greatest reduction by 42 mg/dL, while in the HDL 

parameter, P2 showed the greatest increase by 7.5 mg/dL. 

 

Keywords: Black garlic, red ginger, hypercholesterolemia, lipid profile, Sprague 

Dawley 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Penyakit kardiovaskular masih menjadi penyebab utama kematian di seluruh dunia. 

Berdasarkan data Organisasi Kesehatan Dunia (World Health Organization/WHO), 

pada tahun 2022 tercatat sekitar 19,8 juta kematian akibat penyakit kardiovaskular, atau 

sekitar 32% dari total kematian global setiap tahunnya (WHO, 2023). Jumlah tersebut 

menunjukkan peningkatan signifikan dibandingkan tahun 1990 yang tercatat sekitar 

12,1 juta kasus. Di Indonesia, penyakit kardiovaskular masih menjadi salah satu 

penyebab utama kematian. Berdasarkan laporan Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia (2024), penyakit tidak menular seperti stroke dan penyakit jantung koroner 

memberikan kontribusi besar terhadap angka kematian nasional. Kondisi ini 

menunjukkan bahwa penyakit kardiovaskular masih menjadi tantangan serius bagi 

kesehatan masyarakat dan memerlukan strategi pencegahan yang berkelanjutan. Salah 

satu faktor risiko utama penyakit kardiovaskular adalah dislipidemia, yaitu gangguan 

metabolisme lipid yang ditandai dengan peningkatan kadar kolesterol total, Low 

Density Lipoprotein atau lipoprotein densitas rendah (LDL), trigliserida, dan 

penurunan kadar High Density Lipoprotein atau lipoprotein densitas tinggi (HDL) 

(Rinjani et al., 2022). 

Kadar LDL kolesterol yang tinggi berperan penting dalam perkembangan penyakit 

kardiovaskular aterosklerotik karena mendorong akumulasi lipid pada dinding arteri. 
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Selain itu, kadar trigliserida yang tinggi dan kadar HDL yang rendah juga berkontribusi 

terhadap peningkatan risiko kardiovaskular melalui mekanisme stres oksidatif dan 

disfungsi endotel (Higashi, 2023; Baba et al., 2023). Oleh karena itu, dislipidemia 

diakui sebagai masalah kesehatan global yang serius, mengingat hubungannya yang 

kuat dengan kejadian kardiovaskular dini dan prevalensinya yang terus meningkat di 

negara-negara maju maupun berkembang.  

Di Indonesia, hiperkolesterolemia telah menjadi masalah kesehatan masyarakat 

yang signifikan, dengan survei nasional menunjukkan bahwa 28,8% populasi usia 15 

tahun ke atas memiliki kadar kolesterol total di atas normal. Kondisi ini erat kaitannya 

dengan kebiasaan makan yang tidak sehat, seperti konsumsi makanan cepat saji dan 

minuman manis yang kaya akan lemak jenuh dan kalori, namun rendah serat dan nutrisi 

esensial (Sari et al., 2024). Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) juga menyatakan 

bahwa 41,7% penduduk Indonesia mengonsumsi makanan berlemak dan gorengan 

lebih dari sekali sehari, sedangkan konsumsi buah dan sayuran masih belum mencapai 

standar gizi yang direkomendasikan. Pola hidup seperti ini sangat berkaitan pada 

peningkatan dislipidemia dan komplikasi kardiovaskular, terutama di kalangan dewasa 

dan lansia (Aisyah et al., 2025). 

Dari segi klinis, pengobatan farmakologis seperti statin hingga kini tetap menjadi 

pilihan utama untuk mengelola hiperkolesterolemia karena kemampuannya 

menurunkan kadar lipid dan risiko kejadian kardiovaskular. Namun, penggunaan statin 

dalam jangka waktu lama sering kali dibatasi oleh efek samping seperti gangguan otot 

dan peningkatan enzim hati, serta masalah kepatuhan pasien terhadap pengobatan 

(McPherson et al., 2024). Di samping itu, kekhawatiran akan efek samping, 
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penggunaan obat jangka panjang, serta preferensi terhadap pendekatan non-obat 

membuat sebagian pasien menolak atau berhenti dari terapi statin, sehingga 

pengendalian lipid darah yang optimal sulit tercapai (Xie et al., 2025). Pemanfaatan 

bahan alami sebagai agen penurun kolesterol telah banyak diteliti, termasuk 

penggunaan black garlic (Allium sativum L.) dan jahe merah (Zingiber officinale var. 

rubrum) secara terpisah. Beberapa studi melaporkan bahwa pemberian black garlic 

dapat menurunkan kadar kolesterol total dan LDL, serta memberikan efek terbatas 

terhadap trigliserida dan HDL, yang dikaitkan dengan sifat antioksidan dan pengaturan 

metabolisme lipid (Ried et al., 2013; Zeng et al., 2012). Selain itu, black garlic juga 

diketahui dapat menghambat enzim HMG-CoA reduktase, enzim utama dalam 

produksi kolesterol. 

Black garlic dan jahe merah merupakan produk alami yang memiliki senyawa 

bioaktif yang berkontribusi pada pencegahan penyakit kardiovaskular. Black garlic, 

yang dihasilkan melalui proses fermentasi bawang putih mentah, kaya akan S-allyl 

cysteine (SAC), senyawa organosulfur stabil yang memiliki efek antioksidan dan 

antihiperkolesterolemia (Serrano et al., 2023). Penelitian pada model hewan 

menunjukkan bahwa ekstrak black garlic dapat menurunkan tekanan darah, 

meningkatkan elastisitas arteri, dan meningkatkan kadar oksida nitrat, menunjukkan 

perannya dalam perlindungan kardiovaskular dan ginjal (Hasimun et al., 2025). Di sisi 

lain, jahe merah mengandung gingerol, shogaol, dan flavonoid, yang menunjukkan 

aktivitas penurun lipid dan peningkatan metabolisme lemak, menjadikannya efektif 

dalam memperbaiki profil lipid (Rinjani et al., 2022). 

Potensi sinergi antara dua bahan alami ini terletak pada mekanisme komplementer 
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yang berbeda namun saling melengkapi. S-allyl-L-cysteine (SAC) yang dominan dalam 

black garlic diketahui memiliki aktivitas antioksidan yang berkontribusi terhadap 

perbaikan fungsi endotel dan pencegahan penyakit kardiovaskular (Amagase, 2006). 

Di sisi lain, komponen utama jahe seperti 6- gingerol dan 6-shogaol secara konsisten 

menunjukkan aktivitas antiinflamasi, penghambatan akumulasi lipid, dan modulasi 

jalur metabolik yang berkontribusi pada perbaikan profil lipid dan penurunan 

peradangan sistemik (Ghashghaei et al., 2025). Meskipun bukti yang menjanjikan telah 

dilaporkan dari studi terpisah mengenai masing-masing bahan, literatur yang 

mengeksplorasi efek gabungan black garlic dan jahe merah terhadap metabolisme lipid 

dan pencegahan penyakit kardiovaskular masih sangat terbatas, menunjukkan adanya 

peluang penelitian lebih lanjut mengenai potensi sinergis mereka. 

Penelitian ini berfokus pada evaluasi aktivitas formula ekstrak black garlic dan jahe 

merah terhadap profil lipid, meliputi kolesterol total, HDL, LDL, dan trigliserida pada 

tikus jantan galur Sprague Dawley yang diinduksi hiperkolesterolemia. Black garlic 

sebagai hasil fermentasi bawang putih, mengandung senyawa organosulfur utama 

berupa SAC yang dilaporkan memiliki aktivitas antioksidan dan antihiperlipidemik 

melalui perbaikan fungsi vaskular dan modulasi metabolisme lipid (Kimura et al., 

2017). Sementara itu, jahe merah (Zingiber officinale) mengandung senyawa bioaktif 

6-gingerol dan 6-shogaol yang telah dilaporkan mampu  menurunkan  kadar  kolesterol  

total,  LDL,  dan  trigliserida  serta meningkatkan kadar HDL melalui mekanisme 

antiinflamasi dan penghambatan akumulasi lipid (Ali et al., 2008). Beberapa penelitian 

eksperimental melaporkan bahwa kombinasi bawang putih dan jahe berpotensi 

memberikan efek hipolipidemik yang lebih baik dibandingkan penggunaan tunggal 
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melalui penargetan jalur metabolik yang berbeda. Namun demikian, penelitian yang 

secara spesifik mengevaluasi kombinasi black garlic dan jahe merah terhadap profil 

lipid pada kondisi hiperkolesterolemia masih terbatas, sehingga diperlukan penelitian 

lebih lanjut untuk mengkaji potensi efek kombinasi tersebut. 

B. Rumusan Masalah 

1. Apakah pemberian sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic dan jahe 

merah berpengaruh terhadap profil lipid tikus hiperkolesterolemia? 

2. Berapakah dosis terbaik sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic dan 

jahe merah terhadap profil lipid darah tikus hiperkolesterolemia? 

C. Tujuan Penelitian  

1. Mengetahui pengaruh pemberian sediaan sirup yang mengandung ekstrak black 

garlic dan jahe merah terhadap profil lipid tikus hiperkolesterolemia. 

2. Mengetahui dosis yang efektif dari sediaan sirup yang mengandung ekstrak black 

garlic dan jahe merah terhadap profil lipid tikus hiperkolesterolemia. 

D. Hipotesis Penelitian 

1. Pemberian sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic dan jahe merah 

berpengaruh terhadap profil lipid tikus hiperkolesterolemia. 

2. Dosis P2 sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic dan jahe merah 

menunjukkan kecenderungan efektivitas terbaik dalam meningkatkan kadar HDL 

tikus hiperkolesterolemia dibandingkan dosis perlakuan lainnya. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Memberikan bukti eksperimental bahwa sediaan sirup yang mengandung ekstrak 
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black garlic dan jahe merah berpotensi menjadi terapi komplementer yang aman 

dan efektif dalam mengurangi kadar kolesterol total, LDL, trigliserida, serta 

meningkatkan HDL. 

3. Memberikan alternatif solusi berbasis bahan alami yang dapat digunakan sebagai 

pendukung atau pengganti terapi farmakologis pada kondisi hiperkolesterolemia, 

khususnya bagi pasien yang mengalami keterbatasan dalam penggunaan statin atau 

obat sintetis lainnya. 

4. Sebagai studi referensi untuk penelitian selanjutnya mengenai formulasi dalam 

penurunan kadar hiperkolesterolemia. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah diuraikan, dapat ditarik 

kesimpulan sebagai berikut: 

1. Pemberian sediaan sirup yang mengandung ekstrak black garlic dan jahe merah 

berpengaruh terhadap profil lipid tikus hiperkolesterolemia, dimana P3 

menunjukkan nilai penurunan kadar kolesterol total yang sama baik nya dengan 

kelompok kontrol positif (K+). 

2. Secara deskriptif, dosis P2 menunjukkan kecenderungan peningkatan HDL yang 

lebih baik, sedangkan dosis P3 menunjukkan kecenderungan penurunan LDL yang 

lebih besar dibandingkan kelompok perlakuan lainnya meskipun tidak 

menunjukkan signifikansi secara statistik. 

B. Saran  

Berdasarkan hasil dan keterbatasan penelitian ini, beberapa saran diajukan 

untuk penelitian selanjutnya: 

1. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan jumlah hewan uji yang lebih besar, 

minimal 6–8 ekor per kelompok, untuk meningkatkan kekuatan uji statistik 

(statistical power) serta mengurangi pengaruh variasi biologis individual, 

sehingga perbedaan antar kelompok dapat terdeteksi dengan lebih akurat. 

2. Penelitian lanjutan disarankan meliputi analisis histopatologi, parameter 
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biokimia, serta kajian mekanisme metabolisme lipid untuk memperoleh gambaran 

yang lebih komprehensif mengenai efektivitas, keamanan, dan mekanisme kerja 

sediaan. 
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