ABSTRAK

EFEK ANTI-ADHESI KONSENTRAT JUS CRANBERRY (Vaccinium
macrocarpon) TERHADAP Escherichia coli DENGAN P-FIMBRIAE
SEBAGAI PENYEBAB INFEKSI SALURAN KEMIH SECARA IN VITRO

Waulandari, 2008; Pembimbing I : Caroline Tan Sardjono, dr., Ph.D.
Pembimbing II : Lusiana Darsono, dr., M.Kes.

Sekitar 150 juta orang di seluruh dunia menderita ISK setiap tahunnya, dengan
kejadian lebih banyak pada wanita. Berbagai studi melaporkan bahwa Escherichia
coli merupakan bakteri penyebab utama ISK. Dari kasus-kasus pielonefritis akut
yang disebabkan oleh Escherichia coli, dilaporkan bahwa 90% disebabkan oleh
Escherichia coli yang memiliki P-fimbriae. P-fimbriae memfasilitasi perlekatan
Escherichia coli pada epitel saluran kemih sebagai langkah awal terjadinya ISK.
Hal ini menunjukkan bahwa P-fimbriae merupakan faktor virulensi yang penting
pada Escherichia coli, sehingga agen-agen yang dapat menghambat faktor
virulensi tersebut dapat menjadi suatu agen yang digunakan untuk mencegah
terjadinya ISK.

Sejak dulu cranberry digunakan tidak hanya sebagai bahan makanan tetapi
juga sebagai obat, salah satunya untuk mencegah ISK. Tujuan penelitian ini
adalah membuktikan efek anti-adhesi konsentrat jus cranberry terhadap
Escherichia coli dengan P-fimbriae melalui penghambatan terjadinya
hemaglutinasi. P-fimbriae pada Escherichia coli menyebabkan terjadinya
aglutinasi dari sel darah merah manusia. Hal tersebut digunakan dalam penelitian
ini untuk menunjukkan kemampuan cranberry dalam menghambat P-fimbriae.

Dalam penelitian ini, dilakukan preinkubasi selama 15 menit terhadap ~ 5 x
10® Escherichia coli yang diketahui memiliki P-fimbriae bersama konsentrat jus
cranberry dengan pengenceran berseri, kemudian dilakukan penambahan sel
darah merah manusia, dan diinkubasi pada 4 °C selama 24 jam. Hasil percobaan
yang menunjukkan tidak terjadinya hemaglutinasi didapatkan pada sampel dengan
konsentrat jus cranberry sebanyak 1250 pg, 625 g, dan 312,5 pg. Hasil tersebut
menunjukkan bahwa pada konsentrasi tertentu, cranberry dapat menghambat P-
fimbriae pada Escherichia coli.

Kata kunci: Vaccinium macrocarpon, cranberry, anti-adhesi, Escherichia coli, P-
fimbriae, infeksi saluran kemih
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ABSTRACT

ANTI-ADHESION ACTIVITY OF CRANBERRY ( Vaccinium macrocarpon)
JUICE CONCENTRATE TOWARDS P-FIMBRIATED Escherichia coli AS
THE ETIOLOGY OF URINARY TRACT INFECTION IN VITRO

Wulandari, 2008; Tutor I : Caroline Tan Sardjono, dr., Ph.D.
Tutor Il : Lusiana Darsono, dr., M.Kes.

Among 150 million people diagnosed with UTI each year worldwide, women
are the most often affected. Many studies reported that Escherichia coli is the
most common type of bacteria causes UTI. Moreover, it was reported that P-
fimbriated Escherichia coli was found in 90% of acute pyelonephritis caused by
Escherichia coli. P-fimbriae facilitate the adhesion of Escherichia coli to the
urinary tract epithelium preceding UTI. Clearly P-fimbriae are an important
virulence factor for Escherichia coli in UTI. Therefore any agent capable to
inhibit P-fimbriae will be a potential candidate to prevent UTL

Cranberry was historically used not only to be eaten as food but also used as a
medicine to prevent UTI. This study aimed to demonstrate the anti-adhesion
activity of cranberry juice concentrate towards P-fimbriated Escherichia coli by
the inhibition of red blood cell agglutination. Active P-fimbriae on Escherichia
coli cause agglutination of human red blood cells, thus this assay was used in this
study to show cranberry capability in P-fimbriae inhibition.

In this study, ~5 x 10° P-fimbriated Escherichia coli were preincubated with
serially diluted cranberry juice concentrate. Thereafter, human red blood cells
were added and incubated at 4 °C for 24 hours. The results showed no
hemagglutinations present on samples preincubated with 1250 g, 625 ug, and
312,5 ug cranberry juice concentrate. These results demonstrated that within
certain concentrations, cranberry is able to inhibit P-fimbriae on Escherichia
coli.

Keyword: Vaccinium macrocarpon, cranberry, anti-adhesion, Escherichia coli,
P-fimbriae, urinary tract infection
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