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ABSTRACT 

 

Background: Central obesity was associated with increased LDL cholesterol (low density lipoprotein), VLDL (very 

low density lipoprotein) and triglycerides; and decreased in HDL cholesterol (high density lipoprotein). 

Hypercholesterolemia was a lipoprotein metabolic disorder characterized by high  LDL levels and cholesterol. 

Hypercholesterolemia wasstrong risk factorcoronary heart disease and metabolic syndrome. White oyster 

mushrooms contains beta-glucanwhich dietary fiber that had character as hypocholesterolemic. This study aimed to 

determine the effect of white oyster mushroom soup (Pleurotusostreatus) on total cholesterol levels in obesity 

subjects. 

Method : This research waspre-experiment with one group pre test - post test. Subjectswere 15 obese men and 

women with total cholesterol levels of 200-239 mg/dl. Subjects received 1.21 g/kg/day of white oyster mushroom 

soup for 21 days. Analysis of total cholesterol level used CHOD-PAP method and  blood was taken after the 

subjects fasted for 10 hours. Normality test used the Shapiro Wilk, statistical analysis used the wilcoxon. 

Results: Median of total cholesterol level of subjects before intervention was 226 mg /dl. Media of total cholesterol 

level after interventionwas 189 mg/dl. Consumption of white oyster mushroom soup with a dose of 1.21 g /kg/day for 

21 days showed a significant lowering  total cholesterol levels (p = 0.001).  

Conclusion: Consumption of white oyster mushroom soup decrease on total cholesterol levels in obesity subjects. 
Keyword : oyster mushroom; beta glucan; hypercholesterolemic; obesity 

 

ABSTRAK 

 

LatarBelakang : Obesitas terutama obesitas sentral berhubungan dengan meningkatnya kolesterol LDL (low 

density lipoprotein), VLDL (very low density lipoprotein) dan trigliserida; dan penurunan kolesterol HDL (high 

density lipoprotein). Hiperkolesterolemia merupakan gangguan metabolik lipoprotein yang ditandai dengan 

tingginya kadar LDL dan kolesterol merupakan faktor yang mendorong terjadinya jantung koroner dan sindroma 

metabolik. Jamur tiram putih mengandung serat pangan beta glukan yang memiliki sifat hipokolesterolemik. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian sup jamur tiram putih (Pleurotus Ostreatus) 

terhadap kadar kolesterol total pada subjek obesitas. 

Metode :Jenis penelitian adalah pre experiment dengan rancangan one group pre test – post test. Subjek adalah 15 

pria dan wanita obesitas dengan kadar kolesterol total 200-239 mg/dl. Subjek mendapat 1,21 g/kgbb/hari jamur 

tiram putih dalam bentuk sup jamur tiram putih selama 21 hari. Analisis kadar kolesterol total menggunakan 

metode CHOD-PAP, darah diambil setelah subjek berpuasa selama 10 jam. Uji normalitas menggunakan Shapiro 

Wilk. Analisis statistic menggunakan uji wilcoxon. 

Hasil : Nilai tengah kadar kolesterol total subjek sebelum intervensi yaitu 226 mg/dl. Nilai tengah kadar kolesterol 

total setelah intervensi yaitu 189 mg/dl. Konsumsi sup jamur tiram putih dengan dosis1,21 g/kgbb/hari selama 21 

hari secara signifikan berpengaruh terhadap penurunan kadar kolesterol total  (p=0,001).  

Kesimpulan : Konsumsi sup jamur tiram putih berpengaruh terhadap penurunan kadar kolesterol total pada subjek 

obesitas. 

Kata kunci : jamur tiram putih; beta glukan; hiperkolesterolemia; obesitas 

 

PENDAHULUAN 

Obesitas merupakan masalah kesehatan 

kronik yang sekarang dikenal sebagai new world 

syndrom. Penyebaran obesitas hampir terjadi 

diberbagai negara diseluruh dunia sehingga disebut 

sebagai epidemik global.1,2 Kejadian obesitas 

mengalami peningkatan dari tahun ke tahun 

khususnya di Indonesia. Prevalensi obesitas di 

Indonesia tahun 2013 pada pria dewasa (> 18 

tahun) sebanyak 19,7%  mengalami peningkatan 

dari tahun 2010 (7,8%). Sedangkan pada wanita 

dewasa (>18 tahun) sebanyak 32,9 % mengalami 

kenaikan 17,5 % dari tahun 2010.3  

Obesitas merupakan kelebihan akumulasi 

energi dalam bentuk lemak tubuh yang disebabkan 

oleh tidakseimbangnya asupan dan pengeluaran 

kalori. Kelebihan lemak tubuh dapat terjadi 

dilemak subkutan (obeitas general) dan lemak 

viseral (obesitas sentral).4 Obesitas sentral 

berhubungan dengan meningkatnya kolesterol 

LDL (low density lipoprotein), VLDL (very low 

density lipoprotein) dan trigliserida; dan 
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penurunan kolesterol HDL (high density 

lipoprotein).5 

Kadar kolesterol kategori batas atas 

berkisar antara 200-239 mg/dl.6  Seseorang yang 

memiliki kadar kolesterol batas atas akan dengan 

mudah berkembang menjadi hiperkolesterolemia 

apabila tidak dilakukan terapi penurunan kadar 

kolesterol. Hiperkolesterolemia merupakan 

gangguan metabolik lipoprotein yang ditandai 

dengan tingginya kadar LDL dan kolesterol.7  

Usia 40-50 tahun merupakan usia dimana 

terjadi peningkatan kadar kolesterol total. 

Peningkatan kadar kolesterol diyakini merupakan 

faktor yang mendorong terjadinya jantung koroner 

dan sindroma metabolik.8,9 Faktor keturunan, 

makanan dan lingkungan berperan dalam 

menentukan kadar kolesterol seseorang. Faktor 

asupan seperti konsumsi secara terus menerus 

lemak jenuh dan kolesterol dalam jumlah tinggi 

dipercayai secara langsung berhubungan dengan 

hiperkolesterolemia.7 Peningkatan asupan asam 

lemak jenuh dan simpanan lemak yang berlebihan 

dapat menyebabkan peningkatan kadar kolesterol 

terutama pada orang yang mengalami obesitas 

sentral.8  

Modifikasi asupan makanan dan gaya 

hidup seperti konsumsi makanan tinggi 

serat,rendah lemak jenuh, peningkatan aktivitas 

fisik dan olahraga merupakan cara yang dapat 

digunakan untuk menurunkan kadar kolesterol.7,10 

Pengurangan asupan lemak dan mengganti lemak 

jenuh dan lemak trans dengan lemak tak jenuh, 

pembatasan asupan kolesterol dan peningkatan 

asupan serat dapat menurunkan kadar kolesterol 

total, kolesterol LDL dan trigliserida.11  Modifikasi 

diet rendah lemak yang direkomendasikan adalah 

dengan mengkonsumsi 25-40 gram serat makanan 

yang meliputi sedikitnya 7-13 gram serat larut 

untuk memperbaiki profil lipid selama 3 minggu.12 

Jamur tiram putih atau Pleurotus ostreatus 

merupakan  makanan yang cukup populer di 

masyarakat karena mudah dibudidayakan dan 

diolah. Jamur tiram putih mengandung serat 

pangan yang memiliki sifat hipokolesterolemik.14 

Serat pangan β-glukan merupakan serat larut yang 

dapat menigkatkan rasa kenyang yang 

berhubungan dengan penurunan Indek Massa 

Tubuh (IMT), kolesterol darah dan respon 

postprandial glukosa. Serat larut dapat 

meningkatkan masa feses dan sebagai agen 

penurunan kolesterol pada pasien yang menderita 

moderate hiperkolesterolemia.15  

Penelitian terdahulu yang dilakukan pada 

remaja dengan hiperlipidemia, diperoleh hasil 

bahwa pemberian 300 gram jamur tiram putih 

dalam bentuk sup selama 21 hari mampu 

menurunkan kadar trigliserida, LDL teroksidasi, 

dan kolesterol total secara bermakna.13 Penelitian 

mengenai efek antihiperkolesterol ekstrak alkali β-

glukan jamur tiram putih pada hamster selama 2 

minggu dapat menurunkan kadar kolesterol total 

dan LDL secara signifikan dengan dosis 50,4 g/kg 

bb atau setara dengan 0,11 g/kg bb setelah 

dikonversikan untuk perhitungan pada manusia.18 

Asupan serat larut yang direkomendasikan untuk 

memperbaiki  profil lipid sebanyak 7-13 gram.12 

Jamur tiram putih kering mengandung β-glukan 

sebanyak 9,1 g/100 g.19 Sehingga dibutuhkan 1,21 

g/kg bb jamur tiram putih. Senyawa β-glukan tidak 

mengalami kerusakan akibat pemanasan dengan 

suhu 100o selama 3 jam.18 Sehingga diharapkan 

dengan adanya proses pemanasan senyawa β-

glukan masih terkandung didalam sup jamur tiram 

putih.  Metode pemberian jamur tiram putih yang 

dipilih dalam bentuk sup karena mudah diolah dan 

dikonsumsi. Selain itu, penambahan bawang putih 

dan lada pada pembutan sup juga dapat membantu 

dalam menurunkan kadar kolesterol total.21,23 

Diharapkan dengan pemberian sup jamur tiram 

putih dengan dosis 1,21 g/kg bb/hari selama 21 

hari dapat menurunkan kadar kolesterol total. 

Pengambilan subjek penelitian dilakukan 

diwilayah Keluruhan Meteseh Semarang karena 

termasuk wilayah urban dimana kejadian obesitas, 

kadar kolesterol total batas atas dan kadar 

kolesterol total batas tinggi pada wilayah urban 

hampir sama dengan wilayah pusat kota. Subjek 

penelitian adalah guru dan karyawan dipilih karena 

memiliki aktifitas fisik yang rendah. Aktifitas fisik 

yang rendah merupakan faktor risiko yang dapat 

mengakibatkan dislipidemia. Selain itu, usia 40-50 

tahun merupakan usia rawan terjadinya 

peningkatan kadar kolesterol total, obesitas dan 

sindroma metabolik.3,9 

 Berdasarkan uraian tersebut, maka peneliti 

ingin melakukan penelitian pengaruh pemberian 

sup jamur tiram putih (Pleurotus ostreatus) 

terhadap kadar kolesterol total pada subjek obesitas 

usia 40-50 tahun. 

 

METODE 

Penelitian ini merupakan pra eksperimen 

dengan rancangan pre test – post test design yang 

menggunakaan manusia sebagai manusia sebagai 

subjek penelitian. Variabel terikat (dependent 

variable) dalam penelitian ini adalah kadar 

kolesterol total. Varibel bebas (independent 

variable) adalah pemberian sup jamur tiram putih. 

Variabel perancu (confounding variable) adalah 
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asupan makan berupa energi, kolesterol, asam 

lemak jenuh dan serat. 

Perhitungan subjek penelitian 

menggunakan rumus uji hipotesis terhadap rerata 

sampel tunggal dan dibutuhkan sebanyak 10 

subjek. Penentuan subjek penelitian menggunakan 

metode consecutive sampling. Subjek penelitian 

merupakan guru dan karyawan SMP negeri 33 

Semarang. Kriteria inklusi penelitian ini adalah 

usia 40-50 tahun, memiliki kadar kolesterol total 

200-239 mg/dl, lingkar pinggang di atas standar 

(laki-laki ≥90 cm dan wanita ≥80 cm) menurut 

WHO untuk Asia Pasifik, tidak alergi maupun 

intoleran terhadap jamur tiram putih, tidak sedang 

mengonsumsi obat penurun kolesterol selama 

penelitian, tidak merokok, tidak dalam keadaan 

sakit atau dalam perawatan dokter berkaitan 

dengan penyakit jantung koroner, diabetes mellitus 

dan penyakit kronik lainnya dan bersedia 

mengikuti penelitian melalui persetujuan informed 

consent. Subjek dinyatakan keluar dari penelitian 

apabila tidak mengikuti prosedur penelitian, 

mengundurkan diri maupun meninggal dunia 

selama penelitian berlangsung. 

Skrining awal melibatkan 72 guru dan 

karyawan SMP 33 Semarang, hasilnya terdapat 26 

orang mengalami obesitas dilihat dari nilai IMT 

dan lingkar pinggang. Sebanyak 24 orang bersedia 

dilakukan pengambilan darah. Terdapat 19 orang 

subjek memenuhi kriteri inklusi. Selama penelitian 

4 orang mengajukan pengunduran diri sebagai 

subjek penelitian (3 orang pelatihan diluar kota dan 

1 orang merasa keberatan dengan penelitian). 

Sehingga terdapat 15 orang subjek (9 wanita dan 6 

pria) yang mengikuti penelitian ini sampai selesai. 

Pemberian sup jamur tiram putih 

dilakukan selama 21 hari. Cara membuat sup jamur 

tiram putih adalah jamur tiram putih sebanyak 1,21 

gram/kgbb dicuci bersih dengan air mengalir. 

Kemudian dimasak dengan bumbu yang sudah 

dihaluskan yaitu bawang putih 0,2 mg/gram jamur, 

lada 0,3 mg/gram jamur, dan garam 0,16 mg/gram 

jamur. Ditambahkan air sampai 50 ml dan dimasak 

selama 5 menit.   

Kadar kolesterol total dianalisis dengan 

menggunakan metode CHOD-PAP. Sampel darah 

diambil oleh petugas laboratorium setelah subjek 

berpuasa selama ±10 jam. Asupan makan sehari-

hari pada subjek tidak dikontrol. Data asupan zat 

gizi selain asupan sup jamur tiram putih yang 

meliputi asupan energi, lemak jenuh, kolesterol 

dan serat diperoleh dari konsumsi makanan dan 

minuman subjek penelitian melalui wawancara 

sebelum dan selama intervensi menggunakan 

formulir food recall 24 jam. Data asupan makan 

subjek dianalisis menggunakan program 

nutrisurvey. 

Pengukuran tingkat aktivitas fisik hanya 

diukur pada awal penelitian dengan menggunakan 

recall aktivitas 1x24 jam dengan menjumlahkan 

delta Physical Activity Level (PAL) untuk setiap 

aktivitas dalam 1 hari berdasarkan tabel aktivitas 

fisik dengan nilai Thermic Effect of Food (TEF) 

sebesar 1,1. Nilai PAL dibagi menjadi aktivitas 

fisik sedentary (1-1,39), rendah (1,4-1,59), tinggi 

(1,6-1,89) dan sangat tinggi (1,9-2,5).  

Uji normalitas data menggunakan uji 

Shapiro-Wilk karena sampel kurang dari 50. 

Analisis variabel perancu selama penelitian seperti 

asupan energi, kolesterol, lemak jenuh dan serat 

menggunakan uji korelasi. Perbedaan kadar 

kolesterol total sebelum dan sesudah intervensi 

diuji menggunakan uji wilcoxon dimana perbedaan 

dianggap bermakna apabila p<0,05. 

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteristik Subjek Penelitian 

Karakteristik subjek yang terdiri dari usia dan 

status gizi disajikan dalam tabel 1.  

 

Tabel 1. Karakteristik subjek 

Variabel n Sebelum 

intervensi 

Setelah 

intervensi 

p 

Berat badan (kg) 

Lingkar Pinggang (cm) 

      Wanita ≥ 80  

   Laki-laki ≥ 90 

15 

 

9 

6 

70±9,44 

 

87±5,56 

95,7±3,55 

69,3±9,08 

 

86±5,15 

95,2±3,05 

0,009* 

 

0,169* 

0,043* 

 

*Dependent t-test  

 

Penyajian data berupa mean±standar 

deviasi (SD) dan jumlah subjek (n). Distribusi data 

diuji menggunakan uji Shapiro Wilk. Hasil 

dependent t-test menunjukkan adanya perbedaan 

berat badan dan lingkar pinggang pria sebelum 

dengan setelah intervensi (p<0,05). Sedangkan 

pada lingkar pinggang wanita tidak terdapat 

perbedaan sebelum dengan setelah intervensi 

(p>0,05). Semua nilai PAL subjek dalam penelitian 

termasuk aktivitas rendah. 
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Asupan energi, kolesterol, lemak jenuh dan 

serat  

Asupan energi, kolesterol, lemak jenuh 

dan serat merupakan faktor-faktor yang dapat 

mempengaruhi kadar kolesterol total. Perbedaan 

rerata asupan makan 2 hari sebelum dan selama 

intervensi ditunjukkan pada tabel 2.  

Tabel 2 menunjukkan bahwa asupan 

energi, kolesterol dan lemak jenuh sebelum 

intervensi lebih tinggi dibandingkan dengan 

selama intervensi. Rerata asupan serat sebelum 

intervensi lebih rendah 0,2 gram dibandingkan 

dengan selama intervensi. Persentase kecukupan 

asupan kolesterol dan lemak jenuh lebih 

dibandingkan dengan kebutuhan baik pada 

sebelum maupun selama intervensi. Persentase 

kecukupan asupan serat mengalami peningkatan 

selama intervensi dibanding dengan sebelum 

intervensi. Secara statistik asupan makan baik 

asupan energi, kolesterol, lemak jenuh maupun 

serat tidak terdapat perbedaan antara sebelum 

dengan selama intervensi (p>0,05).  

Uji korelasi variabel perancu 

menggunakan uji korelasi spearman karena data 

tidak berdistribusi normal untuk asupan kolesterol. 

Asupan energi, lemak jenuh dan serat 

menggunakan uji korelasi person. Hasil uji korelasi 

menunjukkan bahwa asupan energi, kolesterol, 

lemak jenuh dan serat tidak memiliki korelasi yang 

bermakna terhadap kadar kolesterol total (p>0,05). 

Nilai significant lebih dari 0,25 sehingga analisis 

multivariat tidak dapat dilakukan.  

 

Tabel 2. Asupan energi, kolesterol, lemak jenuh dan serat 

Asupan makan Subjek (n=15) % 

Kecukupan Mean±SD Median 

(min-max) 

Energi    

Awal 1483,9±619,94  94,57% 

Intervensi 1355,0±415,14  81,57% 

p 0,146*   

Kolesterol    

Awal  175,25 (20,80-591,25) 102,32% 

Intervensi   178,80 (71,30-577,18) 108,81% 

p  0,910**  

Lemak jenuh    

Awal  25,85 (6,45-33,25) 110,07% 

Intervensi  19,00 (11,36-37,85) 115,22% 

p  0,307**  

Serat     

Awal 8,28±3,53  8,36% 

Intervensi 8,48±3,42  42,44% 

p 0,794*   

*Dependent t-test 

**Wilcoxon 

 

Pengaruh konsumsi sup jamur tiram putih 

terhadap kadar kolesterol total 

Uji beda yang digunakan adalah wilcoxon 

karena data kadar kolesterol total tidak 

berdistribusi normal. Hasil menunjukkan bahwa 

kadar kolesterol total mengalami penurunan 

dimana nilai media kadar kolesterol awal 226 

mg/dl dan median kadar kolesterol akhir 189 

mg/dl. Terdapat perbedaan median kadar kolesterol 

total awal dan akhir penelitian yang signifikan 

dimana nilai p 0,001. 

Kepatuhan konsumsi sup jamur tiram putih 

Selama penelitian sebanyak 4 orang dari 

19 orang subjek hanya mengkonsumsi sup jamur  

tiram putih kurang dari 1 mingggu sehingga subjek 

dikeluarkan dari penelitian. Sebanyak 15 orang 

mengkonsumsi sup jamur tiram sampai habis 

selama penelitian.  

 

PEMBAHASAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

pemberian sup jamur tiram putih dengan dosis 

1,21 g/kg bb selama 21 hari dapat menurunkan 

kadar kolesterol total pada subjek obesitas. Hal ini 

sesuai dengan hipotesis pada penelitian ini. 

Berdasarkan teori jamur tiram putih mengandung 

tinggi serat dan rendah lemak. Serat pangan yang 

terkandung didalam jamur tiram putih yang 

bersifat sebagai hipokolesterolemik adalah β-

glukan.14 Penelitian mengenai efek 

antihiperkolesterol ekstrak alkali β-glukan jamur 

tiram putih pada hamster selama 2 minggu dapat 
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memperbaiki kadar kolesterol total dan LDL 

secara signifikan dengan dosis 50,4 g/kg bb atau 

setara dengan 0,11 g/kg bb setelah dikonversikan 

untuk perhitungan pada manusia.18 Modifikasi diet 

rendah lemak yang direkomendasikan untuk 

menurunkan profil lipid dengan mengkonsumsi 

25-40 gram serat makanan yang meliputi 

sedikitnya 7-13 gram serat larut selama 3 

minggu.12 Jamur tiram putih mengandung β-glukan 

sebanyak 9,1 g/100 g.19 Pada penelitian ini dosis 

yang diberikan berkisar antara 7-9 gram β-glukan 

atau setara dengan 76-101 gram jamur tiram putih. 

Meskipun dosis terkecil 7 gram namun tetap 

memiliki pengaruh terhadap kadar kolesterol total.  

Metode penggolahan jamur tiram putih 

berupa sup karena mudah diolah dan dikonsumsi. 

Sup jamur tiram putih menggunakan penambahan 

bawang putih dan lada pada pembutan sup juga 

dapat membantu dalam menurunkan kadar 

kolesterol total.21,23 Penelitian terdahulu yang 

dilakukan pada tikus sehat menunjukkan bahwa 

bawang putih dapat menurunkan kadar kolesterol 

total, glukosa darah, dan trigliserida secara 

signifikan selama 4 minggu dengan dosis 50 

mg/kgbb.20 Dosis bawang putih yangdianjurkan 

pada orang dewasa untuk menurunkan kadar 

kolesterol total sebanyak 4 gram atau (1-2 siung). 

Sedangkan dalam penelitian ini hanya 

menggunakan bawang putih sebanyak 0,2 mg/g 

jamur atau < 20 mg perindividu.  

Merica mengandung piperin yang dapat 

menurunkan kadar kolesterol total. Penelitian 

mengenai pengaruh suplementasi piperin dengan 

dosis 40 mg/kgbb pada tikus menunjukkan piperin 

dapat menurunkan kadar trigliserida, kolesterol 

total, dan LDL, serta meningkatkan kadar HDL 

tikus melalui mekanisme aktivitas tirogenik 

dimana terjadi pengaturan dalam kadar 

apolipoprotein dan resistensi insulin. Dosis piperin 

yang dianjurkan untuk orang dewasa sebesar 5-15 

mg/hari.22,23 Merica yang ditambahkan kedalam 

sup jamur tiram putih jumlahnya lebih kecil yaitu 

< 30 gram per indivu dapat menurunkan kadar 

kolesterol total. 

Kadar kolesterol total dipengaruhi oleh 

usia, status gizi obesitas dan asupan. Pada usia 40-

50 tahun memiliki metabolisme yang sama. Selain 

itu usia 40 hingga 50 tahun merupakan usia 

dimana kejadian sindroma metabolik mulai 

meningkat.19 Sebagian besar hiperkolesterolemia 

terjadi pada usia diatas 45 tahun. Peningkatan 

kolesterol total ini terjadi seiring dengan 

bertambanhnya usia. Hal tersebut tidak terjadi 

secara spontan tetapi lambat laun sejak masa 

kanak-kanak dan baru diketahui setelah memasuki 

umur 40 tahun ke atas. Mekanisme tersebut 

berhubungan dengan aktifitas reseptor LDL. 

Makin bertambah usia bersamaan dengan 

berkurangya aktifitas reseptor LDL. Hal ini 

menyebabkan banyak LDL yang tidak tertangkap 

oleh reseptor LDL sehingga LDL meningkat dan 

akan lebih lama berada dalam sirkulasi darah. 

Tingginya kolesterol dalam darah menunjukkan 

tingginya kolesterol total dalam darah, dimana 

kolesterol LDL dan kolesterol total mempunyai 

korelasi yang tinggi.24 

Pria mempunyai risiko lebih tinggi terjadi 

hiperkolesterolemia dari pada wanita, hal ini 

dikarenakan hormon estrogen sebagai pelindung 

terjadinya plak pada pembuluh darah pada wanita 

lebih tinggi daripada pria. Tetapi mempunyai 

risiko sama besar pada pria maupun wanita pada 

usia 45-54 tahun.25  

Kenaikan berat badan yang terjadi secara 

terus menerus dan masuk kedalam kategori 

obesitas dapat menggangguan metabolisme lipid 

yang berupa peningkatan kadar kolesterol, 

trigliserida, kolesterol LDL dan penurunan 

kolesterol HDL. Penurunan berat badan dapat 

memperbaiki profil lipid. Setiap penurunan 1 kg 

berat badan berhubungan dengan penurunan 

sekitar 3% trigliserida dan kenaikkan 1% HDL.2 

Dalam penelitian ini terjadi perbedaan rerata berat 

badan antara sebelum dengan setelah intervensi. 

Sebanyak 11 subjek mengalami penurunan berat 

badan. Penurunan berat badan yang terjadi berkisar 

anatara 0,9-2,3 kg. Penurunan berat badan 

mungkin disebabkan karena peningkatan aktivitas 

fisik dan kandungan serat pangan  dalam sup 

jamur tiram putih. Aktivitas fisik yang rendah akan 

mendorong keseimbangan energi ke arah positif 

sehingga mengarah pada penyimpanan energi dan 

penambahan berat badan, hal ini akan berakibat 

pada peningkatan kadar koleterol total.28 Namun, 

dalam penelitian ini tidak dilakukan pengujian 

terhadapan aktivitas fisik subjek selama penelitian 

berlangsung. Serat pangan β-glukan yang 

terkandung dalam sup jamur tiram putih 

merupakan serat larut yang dapat menunda 

pengosongan lambung menyebabkan penurunan 

penyerapan nutrisi dilambung. Hal tersebut dapat 

meningkatkan rasa kenyang yang lebih lama 

berhubungan dengan penurunan berat badan.14,26  

Asupan merupakan faktor penting yang 

mempengaruhi kadar lipid terutama pada orang 

obesitas. Orang obesitas cenderung mengalami 

kelebihan konsumsi energi, lemak jenuh dan 

kolesterol namun rendah serat. Konsumsi makanan 

sumber lemak jenuh dan kolesterol dalam jumlah 

yang tinggi secara terus menerus dipercaya 
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mempengaruhi secara langsung profil lipid plasma, 

hiperkolesterolemia dan aterosklerosis.7 Asupan 

lemak jenuh lebih memiliki efek signifikan dalam 

menaikkan kadar kolesterol total dan kolesterol 

LDL dibandingkan dengan asupan kolesterol. 

Lemak jenuh menaikkan kadar kolesterol LDL  

dengan cara menurunkan sintesis dan aktifitas 

reseptor LDL.26 Pengurangan asupan lemak dan 

mengganti lemak jenuh dan lemak trans dengan 

lemak tak jenuh, pembatasan asupan kolesterol dan 

peningkatan asupan serat dapat menurunkan kadar 

kolesterol total, kolesterol LDL dan trigliserida. 

Pengurangan asupan lemak tak jenuh sampai 7% 

dari total kalori dan pembatasan kolesterol sampai 

200 mg per hari dapat menurunkan 9-12% kadar 

kolesterol LDL.27  Modifikasi diet rendah lemak 

yang direkomendasikan adalah dengan 

mengkonsumsi 25-40 gram serat makanan yang 

meliputi sedikitnya 7-13 gram serat larut selama 3 

minggu.12 

Pada penelitian ini secara menyeluruh 

asupan makan seperti energi, kolesterol, lemak 

jenuh dan serat tidak mengalami perbedaan antara 

sebelum dengan selama intervensi. Hal ini 

menunjukkan bahwa asupan makan tidak 

mempengaruhi penurunan kadar kolesterol total. 

Dapat disimpulkan bahwa sup jamur tiram putih 

tanpa diikuti dengan perubahan asupan (penurunan 

asupan energi, kolesterol, lemak jenuh dan 

peningkatan serat) selama intervensi dapat 

menurunkan kadar kolesterol total pada subjek 

obesitas. Namun pada penelitian ini terdapat 

beberapa subjek yang kadar kolesterol total 

dipengaruhi oleh asupan.  

Pada penelitian ini terdapat 2 subjek yang 

mengalami kenaikan kolesterol total. Subjek 

pertama mengalami kenaikan sebanyak 5 mg/dl, 

sedangkan subjek kedua mengalami kenaikan 

sebanyak 2 mg/dl. Pada subjek pertama meskipun 

rerata asupan energi dan kolesterol mengalami 

penurunan selama intervensi namun rerata asupan 

lemak jenuh mengalami peningkatan sebanyak 

2,95 g dan rerata asupan serat mengalami 

penurunan sebanyak 0,15 g. Subjek kedua rerata 

asupan kolesterol mengalami penurunan selama 

intervensi dan rerata asupan serat meningkat 0,31 

g, tetapi rerata asupan energi meningkat 66,10 kkal 

dan lemak jenuh 5,23 g. Pada kedua subjek ini 

menunjukkan bahwa peningkatan asupan lemak 

jenuh, energi dan penurunan asupan serat dapat 

menaikkan kadar kolesterol total meskipun terapi 

sup jamur tiram putih telah diberikan.  

Sebanyak 4 subjek mengalami penurunan 

koleseterol total tetapi masih dalam kategori batas 

atas. Subjek pertama mengalami penurunan 

kolesterol total sebanyak 10 mg/dl, subjek kedua 

menurun 15 mg/dl, subjek ketiga menurun 11 

mg/dl dan subjek keempat 10 mg/dl. Subjek 

pertama mengalami peningktan rerata asupan 

energi 10,35 kkal dan lemak jenuh 5,45 g, 

penurunan rerata asupan kolesterol 71,04 mg dan 

serat 1,8 g. Subjek kedua mengalami penurunan 

rerata asupan energi 320,29 kkal dan serat 1,71 g, 

namun mengalami peningkatan pada rerata asupan 

lemak jenuh 12,55 g dan kolesterol 114,43 mg. 

Subjek ketiga mengalami penurunan rerata asupan 

energi 101,1 kkal, peningkatan rerata asupan 

kolesterol 310,68 mg, serat 4,49 g, lemak jenuh 

0,43 g. Ketiga subjek ini menunjukkan bahwa 

asupan kolesterol dan lemak jenuh berpengaruh 

terhadap masih tingginya kadar kolesterol total. 

Subjek keempat meskipun asupan energi basal 

tidak terpenuhi baik sebelum maupun selama 

intervensi kadar kolesterol termasuk dalam 

kategori batas tinggi. Hal ini mungkin dikarenakan 

subjek terbiasa mengkonsumsi sumber asam lemak 

jenuh dan kolesterol seperti santan dan gorengan. 

Selain itu, subjek juga mengalami peningkatan 

asupan lemak jenuh dan penurunan asupan serat 

selama intervensi.  

Salah satu subjek mengalami penurunan 

kadar kolesterol total yang drastis yaitu terjadi 

penurunan sebanyak 90 mg/dl. Hal ini dikarenakan 

subjek ini membatasi asupan makanan secara 

drastis selama intervensi berlangsung. Subjek yang 

mengetahui kadar kolesterol total termasuk dalam 

kategori batas tinggi sebelum intervensi dilakukan 

memutuskan untuk membatasi asupan makan 

hingga energi basal tidak terpenuhi.  

Serat pangan β-glukan yang merupakan 

serat larut berperan dalam penurunan kadar 

kolesterol total. Serat larut dapat meningkatkan 

masa feses dan sebagai agen penurunan 

kolesterol.12 Mekanisme penurunkan kadar 

kolesterol oleh serat adalah (a) peningkatan ekresi 

asam empedu dan kolesterol pada feses. Penurunan 

asam empedu yang kembali ke hati dan penurunan 

absorpsi kolesterol menyebabkan penurunan 

kandungan kolesterol pada sel hati. Penurunan 

kolesterol hati menyebabkan pemindahan 

kolesterol LDL dari darah. Penurunan asam 

empedu yang kembali ke hati mengharuskan 

penggunaan kolesterol untuk mensintesis asam 

empedu baru. Hal ini dapat menurunkan kadar 

kolesterol ; (b) perpindahan asam empedu dalam 

bentuk asam kolik dan asam kenodoksikolik. 

Asam kenodoksikolik muncul sebagai penghambat 

HMG CoA reduktase yang merupakan enzim 

regulator yang dibutuhkan dalam proses sintesi 

kolesterol ; (c) produksi propionat atau asam 
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lemak rantai pendek lain akibat degrasi serat oleh 

bakteri. Penurunan kadar kolesterol yang terjadi 

sebagai akibat propionat menghambat sintesis 

asam lemak.25 

 

SIMPULAN 

 Pemberian sup jamur tiram putih dengan 

dosis 1,21 g per kilogram berat badan per hari 

selama 21 hari secara signifikan berpengaruh 

terhadap kadar kolesterol total pada subjek 

obesitas. 

 

SARAN 

 Diperlukan uji laboratorium untuk 

mengetahui kandungan beta glukan di dalam sup 

jamur tiram putih. Bagi subjek yang memiliki 

kadar kolesterol total batas atas dapat 

mengkonsumsi sup jamur tiram putih 1,21 

g/kgbb/hari sebagai alternatif asupan serat larut 

untuk menurunkan kadar kolesterol total. 

Diperlukan penelitian lebih lanjut mengenai 

asupan sup jamur tiram putih dan aktivitas fisik 

terhadap kadar kolesterol total.  
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