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ABSTRAK
Latar Belakang: Kematian dengan insidensi tinggi akibat keracunan alkohol di Indonesia
disebabkan oleh konsumsi berlebihan alkohol oplosan. Komposisi berbahaya di dalamnya
adalah metanol yang termetabolisme pada hepar dan akan menjadi toksik apabila dikonsumsi
berlebihan. Salah satu cara untuk mencegah adanya kerusakan hepar oleh metanol adalah
menggunakan obat cimetidine yang memiliki efek untuk mengurangi metabolisme metanol
dalam tubuh.
Tujuan: Untuk mengetahui pengaruh pemberian cimetidine terhadap tingkat kerusakan hepar
tikus wistar pada pemberian metanol dosis bertingkat.
Metode: Penelitian eksperimental yang menggunakan tikus Wistar jantan sebanyak 35 ekor
dengan rancangan penelitian post test only control group design, dibagi menjadi 1 kelompok
kontrol negatif (K0), 3 kelompok kontrol positif (K1, K2, K3), dan 3 kelompok perlakuan
(P1, P2, P3). Kelompok kontrol negatif (KO) tidak diberi perlakuan. Kelompok kontrol positif
(K1, K2, K3) diberikan metanol dengan dosis bertingkat, yaitu ¥4 LD-100 (3,5 gr/kgBB), %2
LD-100 (7 gr/kgBB), 1 LD-100 (14 gr/kgBB). Kelompok perlakuan (P1, P2, dan P3)
diberikan metanol dengan dosis bertingkat yang sama dan masing-masing kelompok akan
diberikan cimetidine (30 mg/kgBB) 1 jam setelah pemberian metanol yang diberikan secara
oral.
Hasil: Secara statistik perbedaan signifikan ditunjukkan antara kelompok KO dengan K1
(p=0,003), KO dengan K2 (p=0,000), KO dengan K3 (p=0,000), KO dengan P3 (p=0,003), K3
dengan P3 (p=0,024). Dilihat dari gambaran histopatologi terdapat kerusakan yang
meningkat sesuai dengan derajat pemberian metanol.
Kesimpulan: Pemberian cimetidine memberikan pengaruh yang signifikan untuk
mengurangi kerusakan hepar tikus wistar pada pemberian metanol dosis 1 LD-100 ( 14
gr/kgBB).
Kata Kunci: metanol, cimetidine, hepar
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ABSTRACT
Background: High incidence of death due to alcohol intoxication in Indonesia is caused by
overconsumption of illegal mixed alcohol. One of the harmful components in illegal mixed
alcohol is methanol, which is metabolized in the liver and could be toxic if overconsumed.
Administration of cimetidine could be an option in preventing liver destruction due to
methanol by decreasing methanol metabolism in the body.
Aim: To know the effects of cimetidine towards degrees of liver destruction in Wistar mice
in multi-dose methanol administration.
Method: This experimental research used 35 male Wistar mice with a post-test only control
group design, divided into 1 negative control group (KO0), 2 positive control group (K1, K2,
K3), and 3 treatment group (P1, P2, P3). Negative control group (KO) was not given any
treatment. Positive control group (K1, K2, K3) was administered multi-dose methanol, which
was ¥ LD-100 (3,5 gr/kgBB), Y2 LD-100 (7 gr/kgBB), and 1 LD-100 (14 gr/kgBB).
Treatment group (P1, P2, P3) was administered multi-dose methanol with the same dosage as
the previous group and cimetidine (30 mg/kgBB) 1 hour after oral administration of
methanol.
Results: Statistically-significant difference was observed between KO and K1 (p=0.003), KO
and K2 (p=0.000), KO and K3 (p=0.000), KO and P3 (p=0.003), and K3 and P3 (p=0.024).
Based on histopathological features, increasing damage in accordance to progressive
methanol administration was observed.
Conclusion: Cimetidine administration had a significant effect in reducing liver destruction
of Wistar mice in methanol dosage of 1 LD-100 (14 gr/kgBB).
Keywords: methanol, cimetidine, liver



