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ABSTRAK

Kameko adalah minuman tradisional Sulawesi tenggara yang mengandung alcohol terbuat
dari hasil fermentasi nira yang di campur dengan kulit kayu bakau. Salah satu jenis penyakit
yang disebabkan oleh banyaknya mengkonsumsi alcohol adalah gangguan fungsi hati yaitu
alcoholic lever desease. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui lama waktu
konsumsi minuman keras kameko terhadap peningkatan kadar serum glutamate piruvat
transaminase (SGPT) pada masyarakat desa parida kabupaten muna. Penelitian yang
digunakan yaitu eksperiment dengan mengambil sampel sebanyak 20 orang. Adapun teknik
pengambilan sampel yaitu non probality sampling dengan cara tidak acak atau dengan
ketersediaan peserta. Metode yang digunakan untuk pemeriksaan SGPT adalah kinetik
enzimatik menggunakan alat semi automatic. Hasil uji dengan menggunakan analisis Chi
Square di mana Asymp Sig ( 2 sided)  0,229 lebih besar dari 0,005 artinya Ho di terima,
sehingga dari penelitian ini dapat di simpulkan bahwa tidak terdapat hubungan lama waktu
konsumsi miras tradisional kameko terhadap peningkatan kadar SGPT di Desa Parida
Kabupaten Muna.

Kata kunci: Kameko, SGPT dan Alcoholic Lever Desease

PENDAHULUAN
Kameko adalah salah satu minuman

tradisional Sulawesi Tenggara yang
disajikan dalam ritual kebudayaan adat
yang masih dipertahankan hingga saat ini,
seperti tradisi kaghoghoniwi dan
pembukaan lahan pertanian pada suku
Muna. Kameko termaksud kategori
minuman tradisional yang mengandung
alcohol terbuat dari hasil fermentasi nira
yang di campur dengan kulit kayu bakau.
Masyarakat mengkonsumsi minuman
tradisional ini setiap hari karena adanya
pemahaman bahwa kameko mempunyai

manfaat yang banyak untuk
kesehatan.(Hafizah et al., 2017)

Alkohol yang di konsumsi setiap hari
dapat menyebabkan penyakit, salah
satunya ialah gangguan fungsi hati yang
terbagi atas perlemakan hati (fatty liver),
hepatitis alkoholik (alcoholic hepatitis) dan
sirosis (cirrhosis). Perlemakan hati biasa
ditemukan pada >90% peminum alkohol
rekuren dan berat

Berdasarkan proporsi konsumsi
minuman beralkohol yang berbahaya pada
penduduk yang mengkonsumsi alkohol
menurut karakteristik di Sulawesi
Tenggara berdasarkan data Riskesdas
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2018, untuk usia 20-24 sebesar (33,51 %),
usia 25-29 sebesar (28,78 %), usia 30-34
sebesar (26,89%), usia 35-39 sebesar
(29,04%) , usia 40-44 sebesar (29,56%),
usia 45-49 sebesar (23,49%), usia 50-54
sebesar (24,38%) dan usia 55-59 sebesar
(34,96 %).

Hati merupakan organ kelenjar terbesar
dengan berat kira-kira 1200-1500 gram.
Terletak di abdomen kuadrat kanan atas
menyatu dengan saluran bilier dan
kandung empedu. Hati menerima
pendarahan dari sirkulasi sistemik melalui
arteri hepatika dan menampung aliran
darah dari sistem porta yang mengandung
zat makanan yang diabsorbsi usus.
Terdapat berbagai jenis penyakit yang
disebabkan oleh konsumsi alkohol, salah
satunya ialah gangguan fungsi hati seperti
penyakit hati alkoholik (alcoholic liver
disease).

Gangguan mekanisme di hati dapat
mengakibatkan terjadinya pembengkakan
dengan adanya kenaikan enzim
transaminase yang diproduksi oleh hati.
Pemeriksaan yang digunakan untuk
mengetahui adanya kenaikan enzim
transaminase yaitu dengan melakukan
pemeriksaan serum glutamate piruvat
transaminase (SGPT) atau serum glutamate
oksaloasetat transaminase (SGOT), tetapi
pemeriksaan serum glutamate piruvat
transaminase (SGPT) lebih spesifik
dilakukan karena lebih banyak diproduksi
di hati dari pada enzim serum glutamate
oksaloasetat transaminase (SGOT).(Wahyu
Ardiansyah, 2018)

MATERI DAN METODE
Penelitian ini merupakan penelitian

experiment dimana peneliti ingin melihat
apakah ada hubungan lama mengkonsumsi
miras tradisional (kameko) terhadap

peningkatan kadar SGPT. Pemeriksaan
penelitian di lakukan di RSUD dr Laode
Baharuddin KAB. MUNA. Adapun
populasi pada sampel yang digunakan
adalah seluruh laki laki yang berusia 30-60
tahun yang mengkonsumsi minuman keras
tradisional (kameko) di desa parida.
Sampel pada penelitian ini sebanyak 20
orang yang bersedia di lakukan
pengambilan sampel berdasarkan kriteria
yang telah di tentukan.

Tahap penelitian diawali dengan
pemeriksaan pasien yang memenuhi
kriteria inklusi dan ekslusi dimasukkan
sebagai sampel, jumlah sampel pada
penelitian ini adalah 28  orang yang
bersedia di lakukan pengambilan sampel
darah  di catat (nama, umur, jenis kelamin
dan lama waktu konsumsi) kemudian di
lakukan pengambilan sampel darah vena
dari daerah lipatan siku mediana cubiti
dengan menggunakan tabung tanpa anti
koagulan sebanyak 3 ml dan darah di
sentrifuge dengan kecepatan 3500 rpm
selama 15 menit selanjutnya serum di
pisahkan dengan sel darah untuk
selanjutnya di lakukan pemeriksaan sgpt.
Pemeriksaan ini di lakukan dengan
menggunakan photometer 5010 V5+ nilai
normal SGPT  laki-laki < 41 ul dan
perempuan < 35 ul.

Hasil pemeriksaan SGPT selanjutnya
disajikan dalam bentuk tabel. Sedangkan
teknik analisa data yang digunakan dalam
penelitian ini adalah teknik analisis
univariat dan bivariat dengan pengujian
hipotesis menggunakan analisis uji statistik
Chi Square agar mengetahui hubungan
atau pengaruh dua buah variabel dan
mengukur kuatnya hubungan antara
variabel yang satu dengan variabel lainnya.
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HASIL PENELITIAN
Hasil dari penelitian ini adalah sebagai

berikut:
1. Analisis Univariat

a. Karakteristik responden

1.) Disrtribusi frekuensi responden
berdasarkan umur

Berdasarkan observasi yang telah di
lakukan di desa parida kabupaten muna
di dapatkan data responden berdasarkan

umur adalah sebagai berikut :
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden

Berdasarkan Umur
Usia Frekuensi Presentase
30-40 7 25
40-50 9 32
50-60 12 43
Total 28 100

Pada tabel 1 dari 28 sampel yang
diperiksa kadar enzim SGPT nya usia 30-
40 tahun berjumlah 7 orang (25%), usia
40-50 tahun berjumlah 9 orang (32%) dan
usia 50-60 tahun berjumlah 12 orang
(43%).

b. Karakteristik variable terikat (kadar
SGPT)

Tabel 2. Distribusi Variabel Terikat
No

Kategori N(orang)
Presentase

(%)
1 Normal 15 53,6
2 Abnormal 13 46,4

Total 28 100

Nilai normal SGPT pada laki-laki
adalah kisaran 10-41U/L. Nilai abnormal
adalah nilai yang berada di bawah dan
diatas kisaran nilai normal berdasarkan
Tabel 3. Diketahui bahwa responden nilai
kategori SGPT normal adalah berjumlah
15 orang dengan persentase 53,6 %
sedangkan untuk kategori abnormal
berjumlah 13 orang dengan persentase
sebesar 46,4.
2. Analisis Bivariat

a. Uji chi square
Uji chi square adalah mencari
hubungan antara variabel bebas
(masa konsumsi lama dan masa
konsumsi baru) dengan variabel
terikat ( kadar SGPT ) Ho akan
diterima apabila nilai probabilitas
(sig) > 0,05 sementara Ha akan
diterima bila nilai probabilitas
(sig) <0,05 Berdasarakan
pengolahan data yang dilakukan
oleh peneliti maka hasil uji chi
square adalah sebagai berikut:

Tabel 3. Hasil Uji Chi Square
Hubungan Lama Konsumsi Dengan

Kadar Sgpt Serum
Lama
Waktu

Normal
Prese
ntase(

%)

Abnor
mal

Pre
sen
tas
e(

%)
diatas 5

thn
7 43,75 9 56,

25
Dibawa
h 5 thn

8 66,7 4 33,
3

Total 15 13
Asymp

sig
0,229

Hasil dari tabulasi silang pada tabel 3,
menunjukan bahwa responden yang
termasuk lama konsumsi > 5 tahun
sebanyak 7 orang dengan presentase 43,75
% mempunyai kadar SGPT normal dan
sebanyak 9 orang dengan persentase
56,25% mempunyai kadar SGPT abnormal
sedangkan responden yang termasuk lama
konsumsi < 5 tahun sebanyak  8 orang
mempunyai kadar SGPT normal dengan
persentase 66,7% dan sebanyak 4 orang
mempunyai kadar SGPT abnormal dengan
persentase 33,3%.
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Hipotesis nol (Ho) yang digunakan
dalam penelitian ini adalah tidak ada
hubungan variabel bebas dan variabel
terikat sedangkan hipotesis alternative (Ha)
digunakan adalah adanya hubungan
variabel bebas dan terikat.

Berdasarkan tabel 3, di ketahui bahwa
nilai Asymp Sig (2 sided) adalah 0,229
yang menunjukan bahwa nilai probabilitas
(Sig ) > 0,005 hal ini berarti Ha di tolak
sehingga dapat di simpulkan bahwa tidak
ada hubungan masa konsumsi di atas 5
tahun dan di bawah 5 tahun terhadap
peningkatan kadar SGPT di Desa Parida
Kabupaten Muna.

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian hubungan

lama waktu konsumsi miras tradisional
terhadapat peningkatan kadar SGPT di
Desa Parida Kabupaten Muna dapat di
simpulkan bahwa:

1. Tidak terdapat hubungan lama
waktu konsumsi miras tradisional
kameko terhadap peningkatan kadar
SGPT di Desa Parida Kabupaten
Muna.

2. Persentase peningkatan kadar SGPT
pada pengkonsumsi miras
tradisional di atas 5 tahun dari 28
sampel yang di periksa di dapatkan
sebanyak 16 orang terperiksa dan 9
orang mengalami penikkatan kadar
SGPT dan 7 orang tidak mengalami
peningkatan. Sedangkan di bawah 5
tahun 12 orang terperiksa dan 4
orang mengalami peningkatan kadar
SGPT dan 8 orang tidak mengalami
peningkatan.
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