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ABSTRAK

Batuk kering merupakan efek samping yang cukup sering terjadi pada pemakaian
Angiotensin Converting Enzyme inhibitor (ACEi) dengan rentang 5% hingga
30%. Kaptopril merupakan salah satu obat antihipertensi golongan ACE inhibitor
yang telah banyak digunakan untuk pengobatan hipertensi. Dikarenakan kaptopril
termasuk golongan ACE inhibitor dan memiliki efek samping batuk kering maka
penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah kaptopril dapat digunakan
sebagai induktor batuk dengan waktu induksi selama 6 minggu. Kemudian
diidentifikasi suara batuk pada hewan uji dengan waktu 5 menit, 10 menit, 15
menit, 20 menit ,25 menit dan 30 menit menggunakan alat Exipul Restrainer
Detector Berbasis Arduino Uno R3 pada hewan uji. Hewan uji yang digunakan
yaitu tikus jantan galur wistar sebanyak 25 ekor. Kelompok pengujian terdiri dari
5 kelompok uji yaitu kelompok kontrol negatif (CMC 0,5%), kelompok kontrol
potif (Capsaicin), kelompok uji 1 (Kaptopril 12,5 mg/kg BB tikus), kelompok uji
2 (Kaptopril 25 mg/kgBB tikus) kelompok uji 3 (Kaptopril 50 mg/kg BB). Hasil
yang didapatkan bahwa kelompok uji 1,2 dan 3 tidak terdeteksi batuk pada hewan
uji.

Kata Kunci : kaptopril, batuk, arduino uno r3



ABSTRACT

Dry cough is a common side effect of using Angiotensin Converting Enzyme
inhibitor (ACEi) with a range of 5% to 30%. Captopril is one of the ACE inhibitor
class antihypertensive drugs which has been widely used for the treatment of
hypertension. Because captopril is included in the ACE inhibitor class and has a
side effect of dry cough, this study aims to determine whether captopril can be
used as a cough inductor with an induction time of 6 weeks. Then the cough sound
was identified in the test animals for 5 minutes, 10 minutes, 15 minutes, 20
minutes, 25 minutes and 30 minutes using the Exipul Restrainer Detector based
on Arduino Uno R3 on the test animals. The test animals used were 25 male
Wistar rats. The test group consisted of 5 test groups, namely the negative control
group (CMC 0.5%), the potive control group (Capsaicin), the first test group
(Kaptopril 12.5 mg / kg body weight rats), the second test group (Kaptopril 25 mg
/ kg BW). rats) test group 3 (Kaptopril 50 mg / kg BW). The results showed that
the test groups 1,2 and 3 had no detectable cough in the test animals.

Keywords : captopril, cough, arduino uno r3
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