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ABSTRAK 

EFEK EKSTRAK ETANOL RIMPANG KUNYIT (Curcuma domestica Val.) 

TERHADAP PENURUNAN KADAR GLUKOSA DARAH MENCIT 

GALUR Swiss Webster BETINA DEWASA YANG DIINDUKSI ALOKSAN 

 

Deasy Susanti, 2009; Pembimbing : Diana K. Jasaputra, dr., M.Kes.  

 

 Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit metabolik kronik dan 

progresif ditandai tingginya kadar glukosa darah. Hiperglikemia menimbulkan 

stress oksidatif, sehingga membutuhkan antioksidan eksogen seperti rimpang 

kunyit yang dapat digunakan dalam pengobatan herbal sebagai obat DM. Tujuan 

penelitian ini untuk mengetahui pengaruh ekstrak etanol rimpang kunyit (EERK) 

sebagai antidiabetik, dengan indikator penurunan kadar glukosa darah mencit. 

Penelitian menggunakan 30 ekor mencit galur Swiss Webster betina dewasa yang 

telah diinduksi aloksan. Mencit-mencit tersebut dibagi menjadi 5 kelompok secara 

acak dengan n = 6, terdiri dari kelompok I, II, III, yang diberi EERK dosis 1, 2, 

dan 3, kelompok IV yang diberi gom arab 1% dan kelompok V yang diberi 

Glibenklamid. Data yang diukur berupa kadar glukosa darah puasa mencit setelah 

perlakuan dalam satuan mg/dl. Analisis data menggunakan uji ANAVA 

dilanjutkan Tukey HSD dengan α = 0,05. Hasil menunjukkan bahwa EERK 

dengan dosis I (20 mg/kgBB), II (40 mg/kgBB), III (80 mg/kgBB), gom arab 1%, 

dan glibenklamid (1,3 mg/kgBB) persentase penurunan kadar glukosa darahnya 

secara berturut-turut adalah 44,96; 45,91; 15,86; 1,40; 50,48. Persentase 

penurunan KGD dengan EERK dosis 1, 2, dan 3 berbeda bermakna secara 

statistik dibandingkan dengan kontrol dengan p < 0,05. Kesimpulan penelitian ini 

adalah EERK berefek antidiabetik dengan indikator menurunnya kadar glukosa 

darah mencit. 

 

 

Kata kunci    :   rimpang kunyit, kadar glukosa darah 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



v 

 

ABSTRACT 

THE EFFECT OF TURMERIC ROOT (Curcuma domestica Val.) ETHANOL 

EXTRACT TOWARD THE DECREASE OF BLOOD GLUCOSE LEVEL ON 

ALLOXAN INDUCED ADULT FEMALE Swiss Webster MICE 

 

Deasy Susanti, 2009; Tutor  :  Diana K. Jasaputra, dr., M.Kes. 

 

 Diabetes Melitus (DM) is a chronic metabolic disease and progressive 

characterized by the high level of blood glucose. Hyperglycaemia caused 

oxidative stress and need additional exogenous antioxidant, like turmeric root is 

used as an herbal therapy for DM treatment. The objective of this study is to 

determine the effect of turmeric root ethanol extract (TREE) as an antidiabetic 

therapy, that is indicated by lowering blood glucose mice. This study used adult 

female Swiss Webster 30 mices that already induced by alloxan. The mice were 

grouped into 5 groups randomly with n = 6, which is group I, II, and III treated 

by 1, 2, and 3 doses of TREE, group IV treated by gom arab 1%, and group V 

treated by Glibenclamide. Data of mice blood glucose level were measured with 

mg/dl after finish treated. The study results was analyzed by ANOVA test and 

continued by Tukey HSD test with α = 0,05. The result shows that 1 dose TREE 

(20 mg/kg), 2 dose TREE (40 mg/kg), 3 dose TREE (80 mg/kg), gom arab 1%, and 

Glibenclamide (1,3 mg/kg), the order of lowering blood glucose percentage after 

the treatment is 44,96; 45,91; 15,86; 1,40; 50,48. The statistical analysis on 1, 2, 

and 3 doses of TREE, shows a significant effect of lowering the blood glucose 

level with p < 0,05. The conclusion of this study is TREE  has the antidiabetic 

effect indicated by lowering blood glucose levels on mice. 
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