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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Setiap hari manusia selalu membutuhkan minum untuk 

mempercepat proses metabolisme dalam tubuh dan agar terhindar dari 

dehidrasi atau kekurangan cairan dalam tubuh, hal inilah yang menjadikan 

tuntutan untuk selalu mengkonsumsi air minum. Selain itu air minum 

sangat dibutuhkan untuk mengusir dahaga setelah melakukan aktivitas 

yang menguras energi seperti olahraga. 

Di era modern seperti sekarang ini manusia telah melakukan 

berbagai cara untuk menambah kenikmatan dalam mengkonsumsi 

minuman, baik dalam merubah rasa, warna, tekstur dan juga kandungan 

dari minuman sehingga menambah kenikmatan untuk dikonsumsi sehari-

hari. Hal ini didukung oleh banyak pabrik yang memproduksi minuman 

kemasan yang siap minum atau minuman ringan (soft drink)  baik yang 

berkarbonasi maupun yang non karbonasi. 

Soft drink sangat diminati oleh masyarakat dunia termasuk 

Indonesia mulai dari anak-anak hingga kaum dewasa, sejak ditemukannya 

soft drink di Amerika serikat pada tahun 1830 terjadi peningkatan 

konsumsi dari tahun ke tahun dan diikuti oleh negara lain termasuk 

Indonesia. Dari penelitian Vasankari (2006), menyatakan bahwa konsumsi 

soft drink pada tahun 2003 mencapai 1,2 milyar liter. Di Skotlandia, 

sebanyak 46% penduduk yang berusia 16-24 tahun mengkonsumsi soft 

drink setiap hari. Dampak negatif dari soft drink pun muncul, antara lain 

adalah penyakit degeneratif. 

Menurut  Siregar  (2009), minuman ringan disamping 

menggunakan  pemanis  minuman juga menggunakan pengawet makanan. 

Adanya pemanis berlebihan dapat juga menyebabkan kenaikan berat 

badan dan akan mempengaruhi penampilan seseorang, selain itu dapat 
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juga menyebabkan berbagai penyakit degeneratif seperti tekanan darah 

tinggi (hipertensi), jantung koroner dan diabetes melitus. Selain pemanis 

juga terdapat natrium benzoat, konsumsi natrium benzoat secara berlebih 

dapat menyebabkan kram perut  dan kanker. 

Konsumsi secara teratur gula tambahanberkaitan dengan 

peningkatan risiko penyakit jantung koroner pada wanita, bahkan setelah 

gaya hidup dan makanan tidak sehat dihindari (Fung, 2009).Menurut 

Cahyadi (2009), bahan pangan keluaran pabrik pada umumnya 

menggunakan bahan tambahan pangan (food additive), termasuk di 

dalamnya adalah bahan pengawet secara sengaja ditambahkan agar bahan 

pangan yang dihasilkan dapat dipertahankan kualitasnya dan memiliki 

umur simpan lebih lama sehingga memperluas jangkauan distribusinya. 

Minuman  ringan memiliki kandungan gula yang tinggi sehingga 

berat badan akan cepat bertambah bila  dikonsumsi  secara berlebihan.  

Gula terutama gula buatan, tidak baik untuk kesehatan karena dapat 

menyebabkan jumlah asupan energi berlebih. Asupan energi yang berlebih 

tersebut dapat memicu peningkatan resiko kelebihan berat badan, obesitas,  

penyakit gula dan kerusakan gigi (Barasi, 2009). 

Salah satu soft drink yang diminati di Indonesia adalah minuman 

berkarbonasi. Karbonasi merupakan efek penginjeksian gas 

CO2(karbondioksida) ke dalam minuman, sehingga memiliki penampakan 

bergelembung-gelembung yang menyuguhkan kesan segar. Komposisi soft 

drink(minuman berkarbonasi) sangat sederhana, yaitu terdiri atas 90 

persen air.Sisanya kombinasi pemanis buatan, gas CO2, pencita rasa 

(esens),  pewarna, asamfosfat, kafein, dan beberapa mineral terutama 

aluminium (Bilal, 2010). 

Minuman berkarbonasi yang mengandung gelembung-gelembung 

CO2 membuat perut terasa penuh dan menurunkan keinginan untuk 

makan, sehingga tubuh akan vitamin, mineral, dan makanan sebagai 

sumber energi (Nurlatifah, 2013). Hal tersebut merupakan salah satu 

faktor para remaja gemar mengkonsumsi minuman ringan berkarbonasi 
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dibandingkan minuman ringan non karbonasi.Pada penelitian yang 

dilakukan oleh Barasi (2009), menyebutkan soft drinknon karbonasi dapat 

memicu obesitas karena kandungan gula tambahan tidak baik untuk 

kesehatan karena dapat menyebabkan jumlah asupan energi berlebih. 

Asupan energi yang berlebih tersebut dapat memicu peningkatan resiko 

kelebihan berat badan, obesitas,  penyakit gula dan kerusakan gigi.  

Dhingra (2007), Ada beberapa efek fisiologis dari minuman soda 

yangdapat menimbulkan risiko metabolik yang merugikan . Konsumsi 

yang lebih besar ditambahkan pemanis nutrisi sepertihigh fructose corn 

syrup (pemanis utama dalam minuman ringan) bisa menyebabkan 

penambahan berat badan , resistensi insulin meningkat , menurunnya 

HDL-C , dan peningkatan kadar trigliserida. 

Minuman ringan juga dapat membuat pengeroposan gigi, hal ini 

dikarenakan sebagian besar minuman ringan mengandung satu atau lebih 

asam tambahan makanan yang paling umun adalah fosfat dan asam sitrat, 

tetapi malat, tartarat, dan asam organik lainnya.  Inilah beberapa asam 

yang berperan membuat pH pada permukaan gigi berbersifat sangat asam, 

akibatnyaasam tambahan makanan ini  dapat sangat agresif mengikis 

enamel gigi (Fraunhofer, 2004).Minuman soda juga dapat menyebabkan 

penyakit stroke, menurut Bernstein (2012), menyatakan konsumsi lebih 

besar dari pemanis gula dan soda berkalori rendah berkaitan dengan 

kenaikan risiko terkena stroke. Risiko ini dapat dikurangi dengan 

mengkonsumsi minuman alternatif dari minuman bersoda. 

Dari penelitian yang dilakukan oleh Ferraro (2013), manusia yang  

mengkonsumsi satu atau porsi cola berpemanis atau lebih per hari 

memiliki 23% berisiko lebih tinggi mengalami batu ginjal dibandingkan 

dengan peserta yang mengkonsumsi kurang dari satu porsi perminggu. 

Manusia yang mengkonsumsi satu atau porsi cola berpemanis atau lebih 

per hari memiliki 33% risiko yang lebih tinggi dibandingkan dengan 

peserta yang mengkonsumsi kurang dari satu porsi per minggu. 
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Penelitian yang dilakukan oleh Choi(2007), menganalisis 

hubungan antara asupan gula yang bersumber dari minuman berkarbonasi 

dan makanan kaya gula pemanis, menemukan bahwa terjadi peningkatan 

risiko gout berbanding lurus dengan peningkatan konsumsi minuman 

berkarbonasi, dibandingkan dengan pria yang mengkonsumsi kurang dari 

satu porsi minuman berkarbonasi dalam sebulan, mereka yang 

mengkonsumsi antara 5-6 porsi minuman berkarbonasi dalam seminggu 

memiliki tingkat risiko 29% lebih tinggi terserang gout, mereka yang 

mengkonsumsi dua porsi atau lebih minuman berkarbonasi dalam sehari, 

secara signifikan memiliki tingkat risiko 85% lebih tinggi untuk terserang 

gout. 

Setyoningsih (2009), menyatakan bahwa faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian hiperurisemia adalah jenis kelamin, IMT, 

asupan karbohidrat dan asupan purin. Asupan purin merupakan faktor 

risiko paling kuat yang berhubungan dengan kejadian hiperurisemia. 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan, maka 

dilakukan  penelitian tentang kadar asam urat darah pada mencit ( Mus 

musculus )dengan pemberian minuman berkarbonasi. 

B. PembatasanMasalah 

Untuk menghindari meluasnya masalah dan untuk mempermudah 

pemahaman dalam penelitian, maka perlu adanya pembatasan masalah 

sebagai berikut: 

1. Subyek dalam penelitian ini adalah minuman berkarbonasi. 

2. Obyek dalam penelitian ini adalah darah mencit (Mus musculus). 

3. Parameter dalam penelitian ini adalah  kadar asam urat darah 

mencit (Mus musculus) yang diberi minuman berkarbonasi. 

C. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka permasalahan yang akan 

dikaji dalam penelitian ini adalah : Bagaimanakadar asam urat darah pada 

mencit (Mus musculus) dengan pemberian minuman berkarbonasi?  
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D. Tujuan Penelitian  

Penelitian ini bertujuan untuk : 

Mengkaji kadar asam urat darah mencit (Mus musculus) dengan 

pemberian minuman berkarbonasi. 

E. Manfaat Penelitian 

Dengan diketahuinya perubahan kadar asam urat darah pada 

mencit melalui pemberian minuman berkarbonasi, maka hasil penelitian 

ini diharapkan dapat digunakan sebagai informasi tambahan efek dari 

minuman berkarbonasi terhadap kadar asam urat dalam darah. 

 


