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ABSTRAK 

 

 

EFEK INFUSA KULIT KAYU JAMBLANG (Syzigium cummini L. Skeels) 

TERHADAP PENURUNAN KADAR GLUKOSA DARAH MENCIT 

MODEL DIABETES MELITUS 

 

 

Dhimas Herry Dityo, 2009, Pembimbing I : Sri Utami Sugeng, Dra., M. Kes. 

Pembimbing II : Prof. Dr. H. R. Muchtan Sujatno   

                              dr., Sp.FK (K). 

 

     Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit degeneratif, yang 

memerlukan waktu dan biaya terapi yang tidak sedikit. Terapi DM selain 

menggunakan Obat Hipoglikemik Oral (OHO), dapat juga menggunakan tanaman 

obat contohnya kulit kayu jamblang (Syzigium cumini L. Skeels). Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui efek Infusa Kulit Kayu Jamblang (IKKJ) terhadap 

penurunan kadar glukosa darah. 

    Desain penelitian ini adalah eksperimental laboratorium dengan metode 

Rancangan Acak Lengkap (RAL) yang bersifat komparatif. Metode kerja 

menggunakan uji diabetes aloksan. Hewan coba yaitu 25 ekor mencit model DM  

dialokasikan secara acak menjadi 5 kelompok perlakuan yaitu kelompok I, II dan 

III, masing-masing diberi IKKJ dosis 1 (5,75gr/kgBB), dosis 2 (11,50gr/kgBB) 

dan dosis 3 (23,00gr/kgBB),  kelompok IV dan V masing-masing sebagai kontrol 

(aquadest), dan pembanding (Glibenklamid). Data yang diukur adalah kadar 

glukosa darah (KGD) sebelum dan sesudah perlakuan. Analisis data persentase 

penurunan KGD menggunakan uji one way ANOVA dilanjutkan dengan uji beda 

rata-rata Tukey HSD dengan α=0,05. 

     Hasil penelitian, penurunan KGD IKKJ kelompok I, II dan III dengan 

persentase berturut-turut sebesar 26.94%, 24.55% dan 43.38%  bila dibandingkan 

kelompok IV (-5,02%) menunjukkan perbedaan yang signifikan (p<0,05). 

     Kesimpulan penelitian ini adalah infusa kulit kayu jamblang menurunkan 

kadar glukosa darah mencit model DM. 

  

Kata kunci : Diabetes mellitus (DM), Infusa Kulit Kayu Jamblang 
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ABSTRACT 

 

THE EFFECT OF JAMBOLAN (Syzigium cummini L. Skeels) CORTEX 

INFUSION  ON THE DECREASE OF DIABETES MELLITUS MICE 

MODEL BLOOD GLUCOSE LEVELS  

 

Dhimas Herry Dityo, 2009,        1
st
 Tutor : Sri Utami Sugeng, Dra., M. Kes.  

                                                   2
nd

 Tutor : Prof. Dr. H. R. Muchtan Sujatno  

                                                                     dr., Sp.FK (K).  

 

     Diabetes mellitus is one of the degenerative disease, which is need intensive 

therapy.  Besides using Oral Hypoglycemic Drugs, people also use medicinal 

plants for example Jambolan cortex (Syzigium cumini L. Skeels) to treat DM. 

Jambolan has a hypoglycemic effect because it contains flavonoids, saponins, and 

tannins that act as antioxidants. This study aim is to know the effects of Jambolan 

cortex infusion to decrease blood glucose levels. 

     This study uses a prospective method of experimental laboratory with 

Complete Randomized Design which is comparative. The research was conducted 

to 25 DM mice model that randomly drawn to be grouped into 5 treatment groups 

and will be given Jambolan Cortex Infusion dose 5,75gr/kgBB, 11,50gr/kgBB, 

23,00gr/kgBB, control (aquadest) , and comparison (Glibenklamid). Before and 

after treatment, blood glucose levels were checked. Statistical data was analyzed 

using one way ANOVA test followed by Tukey HSD with α = 0.05.  

     The results showed 1
st
 dose, 2

nd
 dose, and 3

rd
 dose decreased blood glucose 

levels respectively for 26.94%, 24.55%, and 43.38%. The percentage of this 

decrease, has significantly difference when compared to controls (p ≤ 0.05). Thus, 

based on statistical tests, 1
st
 dose, 2

nd
 dose, and 3

rd
 dose of jambolan cortex 

infusion are effective to reduce blood glucose levels.  

     The conclusion of this research is jambolan cortex infusion decreased blood 

glucose levels of DM mice models. 

 

Keywords: Diabetes mellitus (DM), Jambolan Cortex Infusion  
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