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ABSTRACT

Overweight and obesity were serious health problems and were sufficiently calculated because they could
increase morbidity and mortality in the long term. Red dragon fruit was a fruit that contained antioxidants and
high fiber. Red dragon fruit also contained niacin, ascorbic acid, and palmitic acid which were believed to
increase HDL levels and reduce LDL levels. Purpose: To know the effect of giving red dragon on LDL and
HDL levels in obese female students of the undergraduate nutrition study program at Klinik Siti Kholijah
Medan. Method: The average levels of LDL before the intervention were 125,90 mg/dl and after the
intervention were 107,90 mg/dl. Meanwhile, The average levels of HDL before intervention were 53,10 mg/dl
and 58,30 mg/dl after the intervention. The result of the paired t-test on the LDL levels showed the p-value
0,002 (p<0,05). The result of the paired t-test on the HDL levels showed the p-value 0,001 (p<0,05). Results:
12,2% of children were picky eaters and 1,4% of children were severe malnourished. There was no difference
in nutritional status and food intake between picky eaters and non-picky eaters children (p>0.05).
Conclusion: There was an effect of giving red dragon fruit (Hylocereus polyrhizus) on LDL and HDL levels
in obese female students of bacheler of midwifery studiens at helvetia health institute Medan At the siti
kholijah cklinik in medan
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ABSTRAK

Mengetahui Peran Buah Naga Menuju Gaya Hidup Sehat terhadap Pengelolaan Berat Badan pada Anak-
Anak Usia 5 tahun sampai 10 Tahun oleh S1 Sarjana Kebidanan di Institut Kesehatan Helvetia Medan Di
klinik Siti Kholijah MedanTujuan: untuk menganalisis hubungan picky eater dengan asupan makan dan
status gizi pada anak prasekolah. Metode: Jenis penelitian ini merupakan penelitian quasi-experiment dengan
rancangan one group pretest posttest. Sampel penelitian sebanyak 10 Anak-Anak obesitas Oleh Prodi Gizi
Progam Sarjana Kebidanan di Institut Kesehatan Helvetia Medan dengan menggunakan teknik sampling
accidental sampling. Intervensi berupa pemberian buah Naga sebanyak 2,86 g/kgBB/hari setiap pagi hari
sebelum sarapan pagi selama 14 hari. Pemeriksaan kadar LDL dan HDL menggunakan alat Cobas C311
dengan metode enzymatic. Analisis data menggunakan paired t-test. Hasil: Rata-rata kadar LDL sebelum
intervensi 125,90 mg/dl dan setelah intervensi 107,90 mg/dl. Rata-rata kadar HDL sebelum intervensi 53,10
mg/dl dan setelah intervensi 58,30 mg/dl. Hasil uji Paired t- test pemberian buah Naga terhadap kadar LDL
diperoleh hasil p-value 0,002 (p<0,05). Hasil uji Paired t-test t pemberian buah Naga terhadap kadar HDL
diperoleh hasil p- value 0,001 (p<0,05). Kesimpulan: Ada Peran Buah Naga Menuju Gaya Hidup Sehat
terhadap Pengelolaan Berat Badan pada Anak Anak Usia 5 tahun sampai 10 Tahun oleh S1 Sarjana
Kebidanan di Institut Kesehatan Helvetia Medan Di klinik Siti Kholijah Medan

Kata kunci: Obesitas, Buah Naga, LDL, HDL

1.PENDAHULUAN
Obesitas secara fisiologis dapat diartikan suatu keadaan penumpukan lemak yang abnormal
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(berlebihan) pada jaringan adiposa yang dapat mengganggu kesehatan.l Obesitas merupakan
peningkatan total lemak tubuh, yaitu apabila kelebihan berat badan >20% pada pria dan >25 % pada
wanita karena lemak (Robbins. 2003)

Overweight dan obesitas menjadi masalah kesehatan yang serius dan cukup diperhitungkan
sebab dapat meningkatkan angka morbiditas dan mortalitas dalam jangka panjang. Status gizi
berdampak pada obesitas akan mengarah pada peningkatan resiko hipertensi, resistensi
insulin/diabetes mellitus tipe 2, penyakit jantung coroner (pjk), dan dislipidemia.3 Dislipidemia
merupakan kelainan metabolisme lipid ditandai dengan peningkatan maupun penurunan fraksi lipid
dalam darah. Komponen dislipidemia termasuk kadar kolesterol HDL rendah, dan kolesterol LDL
tinggi(Howard & Robbins 2003)

Salah satu bentuk penatalaksanaan dislipidemia melalui pengaturan diet. Pengaturan diet
yang disarankan adalah mengurangi konsumsi lemak total dan lemak jenuh serta meningkatkan
asupan sayuran dan buah kaya serat. Salah satu jenis bahan makanan yang mengandung serat adalah
buah Naga. (Suryo dkk 2011)

Buah Naga (Hylocereus polyrhizus) adalah pangan fungsional yang baik bagi kesehatan.
Buah Naga memiliki kandungan zat gizi dan senyawa bioaktif antara lain: tokotrienol, niasin,
vitamin C sebagai antioksidan dan serat.(Budiyanti & Diffah, 2018). Kandungan tokotrienol pada
buah Naga tinggi yang dapat berperan sebagai inhibitor HMG- KoA reduktase(Magistra 2011)
Penghambatan enzim ini akan menghambat pembentukan kolesterol. Apabila pembentukan
kolesterol terhambat maka VLDL tidak akan dihidrolis sehingga dapat menekan LDL dalam
darah.(Yusof, Rokiah dkk 2008)

Hasil penelitian Pertiwi dan Noer menunjukkan bahwa pemberian jus buah
naga.(Nasrun2016). Penelitian Khusnul menunjukkan bahwa pemberian jus buah Naga dan senam
terdapat hubungan meningkatkan kadar HDL lansia.(Kathleen dkk. 2009).

2. METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah eksperimen semu atau quasy
experimental dengan rancangan one group pretest posttest. Pada rancangan ini tidak ada
kelompok kontrol tetapi dilakukan observasional pertama. Penelitian ini dilakukan di Klinik Siti
Kholijah Medan. Penelitian ini dilakukan selama 14 hari. Jumlah subyek penelitian sebanyak 10
orang. Kriteria inklusi subyek penelitian meliputi: Anak Anak Usia 5 tahun sampai 10 Tahun oleh
S1 Sarjana Kebidanan di Institut Kesehatan Helvetia Medan Di klinik Siti Kholijah Medan Anak-

Anak yang bersedia menjadi responden dan menandatangani informed consent, IMT > 25 kg/m?,
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tidak sedang mengkonsumsi obat-obatan penurun lipid darah, tidak sedang diet
menurunkan berat badan. Kriteria eksklusi subyek penelitian meliputi: Anak-Anak yang memiliki
alergi terhadap buah Naga, Anak-Anak yang sakit berat dan membutuhkan perawatan di
rumah sakit, konsumsi buah Naga < 100%, Anak-Anak yang mempunyai riwayat gangguan
saluran pencernaan. Teknik sampling yang digunakan pada penelitian ini yaitu accidental
sampling.

Instrumen penelitian yang digunakan yaitu form recall makanan 24 jam, SQFFQ, peralatan
pembuatan jus buah Naga dan alat Cobas C311 untuk pemeriksaan kadar LDL dan HDL dengan
metode enzimatis. Teknik analisis data menggunakan paired t- test dengan tingkat kemaknaan 95%
(a<0,05).

3.HASIL DAN PEMBAHASAN
Distribusi frekuensi subyek penelitian berdasarkan usia dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Subyek Penelitian Berdasarkan Usia

Karakteristik Subyek Penelitian n P
Usia
Median = SD 5,10. 0.000
Nilai Maksimum (Tahun) 10
Nilai Minimum (Tahun) 5

Tabel 1. menunjukkan bahwa penelitian ini dilaksanakan pada 10 subyek penelitian.. Usia
tertinggi subyek penelitian 1,tahun dan usia terendah 5 tahun, dengan nilai median
5,7,10.Distribusi frekuensi subyek penelitian berdasarkan usia berat badan, tinggi badan, IMT,
riwayat alergi dan riwayat penyakit saluran pencernaan dapat dilihat pada Tabel 2.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Subyek Penelitian Berdasarkan Usia Berat badan, Tinggi Badan, IMT,

Riwayat Alergi dan Riwayat Penyakit Saluran Pencernaan

Karakteristik Responden N % Mean + SD
Berat Badan (kg)
40,2 < 55,3 6
56-64 4 71,30+8,96
Tinggi Badan (cm)
107,1-119 7 153,13+5,07
120,3-150,8 3
IMT (kg/m?)
Obesitas | Obesitas 6 100 30,44+3,67
Il 4
Riwayat Alergi
Ya 0
Tidak 10 100

Peran Buah Naga Untuk Berat Badan Pada Anak-Anak Di Klinik Siti Kholijah Medan
Ivansri Marsaulina, Endryani Syafitri, Muthia Sari Mardha, Ade llma ilham Page 70



ISSN : 2621-0231 (Online)

‘ ISSN : 2580-1929 (Print)
e rs I http://nersmid.unmerbaya.ac.id
Fakultas Ilmu Kesehatan

JI. Ketintang Madya V11/2, Surabaya
» Tel (031) 828 7317

Riwayat  Penyakit  Saluran Pencernaan

Ya 0

Tidak 10 100
Total 10 100

Berdasarkan Tabel 2 dapat diketahui bahwa rata-rata tinggi badan subyek penelitian
153,13+5,07 cm. Status gizi diperoleh berdasarkan perhitungan Indeks Massa Tubuh (IMT).
Sebagian besar subyek penelitian mempunyai status gizi obesitas | (60%) dan 4 orang (40%)
memiliki status gizi obesitas Il. Semua subyek penelitian tidak memiliki riwayat alergi
terhadap buah Naga dan tidak memiliki riwayat penyakit gangguan saluran pencernaan.
Semua subyek penelitian tidak sedang melakukan diet menurunkan berat badan. Kepatuhan
mengkonsumsi buah Naga dapat dilihat pada tabel 3.

Tabel 3. Konsumsi Buah Naga

Kepatuhan Konsumsi % Intervensi
N %
Patuh 100 % 10 100
Tidak Patuh <100% - -
Total 10 100

Berdasarkan Tabel 3 dapat diketahui bahwa semua subyek penelitian patuh
mengkonsumsi buah Naga selama 14 hari adalah 100%. Distribusi subyek penelitian
berdasarkan asupan makan dapat dilihat pada Tabel 4.

Tabel 4. Distribusi subyek penelitian berdasarkan asupan makan

Asupan Makanan Kurang Baik Lebih
(<80% AKG) (80-110% AKG) (>110% AKG)

F % F % F %
Energi 10 100 0 0 0 0
Protein 5 50 5 50 0 0
Lemak 8 80 2 0 0 0
Karbohidrat 9 90 1 10 0 0
Serat 10 100 0 0 0 0
Vit C 10 100 0 0 0 0

Berdasarkan Tabel 4 dapat diketahui bahwa semua asupan energy, serat dan vitamin C
subyek penelitian termasuk kategori kurang (100%). Sebagian besar asupan lemak (80%) dan
asupan karbohidrat (90%) termasuk kategori kurang. Terdapat 50% subyek penelitian yang
mempunyai asupan protein termasuk kategori baik dan kurang. Distribusi subyek penelitian

berdasarkan kebiasaan makan dapat dilihat pada Tabel 5.
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Tabel 5 Distribusi subyek penelitian berdasarkan Kebiasaan Makan

Asupan Kurang Baik Lebih
Makanan (<809%0) (80-1109%0) (>110%)

F % F % F %
Energi 5 50 2 20 3 30
Protein 2 20 0 0 8 80
Lemak 6 60 2 20 2 20
Karbohidrat 4 40 3 30 3 30
Serat 7 70 0 0 3 30
VitC 2 20 0 0 8 80

Tabel 5 menunjukkan bahwa sebagian besar kebiasaan makan berdasarkan asupan energy,
lemak dan serat subyek penelitian termasuk kategori kurang. Sebagian besar asupan protein
(80%) dan vitamin C (80%) termasuk kategori lebih. Terdapat 40% subyek penelitian yang
mempunyai asupan karbohidrat termasuk kategori kurang, tiga puluh persen termasuk kategori baik
dan 30% termasuk kategori lebih. Perbedaan kadar LDL dan HDL sebelum dan sesudah pemberian
buah Naga dapat dilihat pada Tabel 6.

Tabel 6. Perbedaan Kadar LDL dan HDL Sebelum dan Sesudah Pemberian Buah Naga

Mean = SD
Keterangan Pre Post A P
Intervensi Intervensi
LDL (mg/dl) 125,90+2,97 107,90+2,88 18,00+13,39 0,002
HDL (mg/dl) 53,10+1,17 58,30+1,24 -5,20+3,29 0,001

Tabel 6 menunjukan rata-rata kadar LDL sebelum pemberian buah Naga 125,90+2,97
mg/dl dan rata-rata kadar LDL sesudah pemberian buah Naga 107,90+2,88 mg/dl. Kadar LDL
responden terjadi penurunan sebanyak 18,00+£13,39 mg/dl. Rata-rata kadar HDL sebelum diberikan
buah Naga adalah 53,10+1,17 mg/dl dan sesudah diberikan buah Naga adalah 58,30+1,24 mg/dl.
Kadar HDL mengalami peningkatan sebesar -5,20+3,29 mg/dl.

Hasil analisis menggunakan Paired t-tes menunjukkan bahwa terdapat perbedaan kadar
LDL sebelum dan sesudah pemberian buah Naga selama 14 hari berturut-turut dengan nilai
signifikan p=0,002. Terdapat perbedaan kadar HDL sebelum dan sesudah pemberian buah Naga
selama 14 hari berturut-turut dengan nilai signifikan p=0,001.

Berdasarkan uji normalitas data usia subyek penelitian dapat disimpulkan data tidak
berdistribusi normal. Usia responden 10 tahun sebanyak 5 orang dan 5,tahun sebanyak 5 orang.
Anak Anak adalah seseorang yang sedang dalam tumbuh kembang dan 14 Seorang Anak Anak
dikategorikan pada tahap perkembangan dengan rentang usia 5 sampai 10 tahun. Tahap ini

termasuk dalam tumbuh lanjut sampai kembang
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Berdasarkan uji normalitas data dapat diketahui data berat badan dan tinggi badan subyek
penelitian terdistribusi normal. Hal ini menunjukkan bahwa subyek penelitian homogen sesuai
dengan kriteria inklusi dan eksklusi. Rata-rata berat badan yaitu 71,30+8,96 kg. Rata-rata tinggi
badan yaitu 153,13+5,07 cm. Klasifikasi obesitas diukur menggunakan IMT (indeks massa tubuh).
Dikategorikan obesitas | jika IMT sebesar 25,0-29,9 kg/m? dan obesitas II jika IMT sebesar > 30,0
kg/m2.(Koolman2001).

Data status gizi subyek penelitian terdistribusi normal. Jumlah responden obesitas |
sebanyak 6 orang dan obesitas Il sebanyak 4 orang. Rata-rata IMT yaitu 30,44+3,67 kg/m2. Status
gizi lebih pada obesitas akan meningkatkan, penyakit jantung koroner (PJK) dan dislipidemia.
Komponen dislipidemia yaitu hiperkolesterolemia, trigliserida tinggi, HDL rendah, dan LDL
tinggi.17 Penelitian Dainy dkk, menyatakan bahwa terdapat korelasi positif signifikan antara
Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan trigliserida dan MNA dengan kolesterol total. Hal ini
menunjukkan bahwa status gizi dapat menjadi salah satu faktor penyebab terjadinya
dislipidemia.18 Pada orang dengan obesitas dapat memicu hiperkolesterolemia (kadar kolesterol
dalam darah yang berlebih) dan dalam jangka panjang dapat menyebabkan penyakit - penyakit
kronis (Kirkland JB. (2007).

Semua subyek penelitian tidak memiliki riwayat alergi terhadap buah Naga, tidak memiliki
riwayat penyakit gangguan saluran pencernaan, dan tidak sedang diet menurunkan berat badan.
Berdasarkan hasil penelitian semua subyek penelitian (100%) patuh mengkonsumsi buah Naga
yang diberikan peneliti selama 14 hari. Hal ini karena adanya motivasi serta dorongan peneliti
kepada subyek penelitian untuk mengkonsumsi buah Naga selama penelitian.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar kebiasaan makan subyek penelitian
terutama pada asupan protein dan vitamin C termasuk dalam kategori lebih. Asupan protein tinggi
dengan status gizi sangat erat kaitannya pada perubahan profil lipid. Asam amino yang terdapat
pada protein dapat diubah menjadi asetil Ko-A yang berperan dalam biosintesis kolesterol dalam
tubuh.21, 1,Apabila asupan protein berlebihan maka asam amino yang berasal dari protein akan
disimpan sebagai lemak.23 Salah satu faktor yang mempengaruhi kadar LDL dan HDL adalah
asupan zat gizi. Asupan zat gizi seperti karbohidrat, lemak, kolesterol, vitamin C, niasin dan asam
palmitat dapat mempengaruhi kadar HDL dan LDL.dalam perubahan kadar LDL dan HDL.24
Asupan serat juga berpengaruh pada kadar kolesterol. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
semua asupan serat subyek penelitian termasuk kategori kurang. Asupan serat rendah dapat
berpengaruh terhadap perubahan kadar LDL dan HDL. Serat larut air dapat menjerat lemak di

dalam usus halus sehingga dapat menurunkan kadar kolesterol dalam darah sampai 5% atau lebih.
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Serat dalam saluran pencernaan dapat mengikat garam empedu (produk akhir kolesterol) dan
dikeluarkan bersama dengan feses. Hal ini dapat dapat disimpulkan bahwa serat pangan mampu
mengurangi kadar kolesterol dalam plasma darah. (Yusof,2008).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian buah Naga terhadap kadar
LDL dan HDL pada Anak-Anak obesitas Usia 5 tahun sampai 10 Tahun oleh S1 Sarjana
Kebidanan di Institut Kesehatan Helvetia Medan Di klinik Siti Kholijah Medan. Kadar LDL
merupakan kadar kolesterol yang paling tinggi dibandingkan dengan kadar HDL maupun
trigliserida. LDL sering menempel di dinding pembuluh darah sehingga menghambat sirkulasi
darah. Adanya peroksidasi lipid akan menyebabkan oksidasi LDL yang berinteraksi dengan platelet
dan berkembang menjadi sel busa. Pembentukan sel busa dapat meningkatkan laju aterosklerosis
sehingga menyebabkan risiko penyakit kardiovaskuler. (Ball 2006).

Pengukuran kadar LDL dan HDL dilakukan sebanyak dua kali yaitu sebelum dan sesudah
pemberian buah Naga. Sebelum pengambilan sampel darah responden dianjurkan untuk berpuasa
terlebih dahulu selama 8-10 jam bertujuan untuk mengurangi substansi lain dalam darah. Hal ini
bertujuan agar pemeriksaan sampel darah tidak dipengaruhi oleh makanan terakhir yang
dikonsumsi. Sampel darah diambil melalui pembuluh darah vena. Serum darah lebih sering
digunakan sebagai bahan untuk pemeriksaan kadar trigliserida dibandingkan dengan plasma darah
karena di dalam plasma darah terdapat antikoagulan yang dapat mencemari spesimen.(Borneo
2012)

Hasil analisis menunjukkan bahwa ada perbedaan antara kadar LDL sebelum (pretest) dan
sesudah (posttest) pemberian buah Naga yaitu (p=0,002). Hasil penelitian menunjukan rata-rata
kadar LDL sebelum pemberian buah Naga 125,90+2,97 mg/dl dan rata-rata kadar LDL sesudah
pemberian buah Naga 107,90+2,88 mg/dl. Kadar LDL responden terjadi penurunan sebanyak
18,00£13,39 mg/dl.

Pemberian buah Naga dapat menurunkan kadar LDL subyek penelitian. Hal ini karena
buah naga mengandung beberapa zat gizi dan senyawa bioaktif seperti: tokotrienol, niasin, vitamin
C dan serat. Terdapat juga zat gizi lainnya dalam buah Naga, seperti niasin, PUFA dan vitamin C
yang dapat menurunkan kadar kolesterol dalam darah. Penelitian Pariera menunjukkan bahwa buah
naga dapat menurunkan kadar kolesterol total darah tikus putih.28 Terdapat beberapa faktor yang
dapat mempengaruhi sintesis kolesterol. Salah satu faktor penurunan sintesis kolesterol adalah
penurunan aktivitas HMG KoA reduktase.9 Tokotrienol yang terkandung dalam buah Naga dapat
menghambat enzim HMGKO0A reduktase yang berperan dalam regulasi biosintesis kolesterol dalam

hati dan menghambat pembentukan mevalonat. Hal ini dapat menyebabkan penurunan
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pembentukan kolesterol.(Borneo 2012)

Serat dan vitamin C juga dapat menurunkan LDL. Peran serat dalam penurunan LDL
melalui mekanisme penghambatan HMG KoA reduktase sehingga sintesis kolesterol menurun.30
Kerja enzim ini dirangsang oleh adanya insulin dan tiroksin tetapi dihambat oleh adanya
glucagon.31 Konsumsi serat dapat menghambat pengosongan lambung sehingga sekresi insulin
berkurang yng diikuti oleh penghambatan kerja HMG KoA reduktase.30 Vitamin C berperan
sebagai antioksidan memiliki efek mencegah kerusakan HDL yang diakibatkan peroksidase lipid,
pembentukan radikal bebas serta meningkatkan eksresi asam empedu (Lupton JR dan Turner 2000).

Hasil analisis menunjukan bahwa ada perbedaan antara kadar HDL sebelum (pretest) dan
sesudah (posttest) pemberian buah Naga yaitu (p=0,001). Hasil penelitian menunjukan rata-rata
kadar HDL sebelum pemberian buah Naga 53,10+ 1,17 mg/dl dan rata-rata kadar HDL sesudah
pemberian buah Naga 58,30+1,24 mg/dl. Kadar HDL responden terjadi peningkatan sebanyak -
5,20£3,29 mg/dl.

Pemberian buah Naga dapat meningkatkan HDL melalui mekanisme adanya niasin di
dalamnya. Niasin dapat menyebabkan peningkatan sintesis Apo A-1 dan Apo A-ll. Apo A-l dan
Apo A-1l merupakan komponen utama HDL. Peningkatan HDL juga dapat melalui mekanisme
adanya molekul HDL yang beredar lama dalam sirkulasi. Hal ini salah satunya karena adanya
niasin melalui mekanisme pengurangan ekspresi dari reseptor katabolisme HDL pada permukaan
sel hepar.(Yusof,dkk 2008). Peningkatan HDL melalui peran niasin lainnya yaitu dengan
meningkatkan tingkat plasma pre-p HDL kolesterol. Mekanismenya dengan menghambat lipolisis
di jaringan adipose, menurunkan esterifikasi daritrigliserida di hati dan meningkatkan
aktivitasLipoprotein Lipase (LPL) (Rokiah Mohd.2008).Buah Naga juga memiliki kandungan
antioksidan yang tinggi. Pigmen warna merah pada buah Naga diketahui sebagai betacyanin yang
merupakan keturunan dari betalanin. Betalanin telah diteliti manfaatnya sebagai antiradikal dan
senyawa antioksidatif. Hal tersebut merupakan salah satu faktor semakin berkurangnya kadar
kolesterol dalam plasma darah. Laporan Tsai et al menyatakan adanya efek potensial dari
betasianin dalam menurunkan kadar kolesterol.(2015) Gengatharan Betasianin (berupa betalanin)
pada buah Naga dapat menghambat mieloperoksidase/oksidasi LDL yang diinduksi oleh nitrat pada

manusia melalui aktivitas scavenging (deaktivasi) radikal lipoperoksil. (Rokiah Mohd.2008).

4. KESIMPULAN
Kesimpulan dalam penelitian ini Rata-rata kadar LDL subyek penelitian sebelum diberikan
buah Naga yaitu 125,90 mg/dl. Rata-rata kadar LDL subyek penelitian sesudah diberikan buah
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Naga yaitu 107,90 mg/dl. Rata-rata kadar HDL subyek penelitian sebelum diberikan buah Naga
yaitu 53,10 mg/dl. Rata-rata kadar HDL subyek penelitian sesudah diberikan buah Naga yaitu
58,30 mg/dl. Ada pengaruh bermakna pemberian buah Naga sebanyak 2,86 g/kg BB/hari selama 14
hari terhadap kadar LDL. Ada pengaruh bermakna pemberian buah naga sebanyak 2,86 g/kg
BB/hari selama 14 hari terhadap kadar HDL.
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