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ABSTRAK 

 

EFEK INFUSA DAUN KEJI BELING (Strobilanthes crispus Bl), LIDAH 

BUAYA (Aloe vera L), DAN KOMBINASINYA TERHADAP KADAR 

GLUKOSA DARAH MENCIT GALUR Swiss Webster JANTAN YANG 

DIINDUKSI ALOKSAN  

 

 

Laura D., 2010, Pembimbing I : Dr. Diana K. Jasaputra, dr., M. Kes. 

                 Pembimbing II: Rita Tjokropranoto, dr., M.Sc. 

 

 

Diabetes melitus merupakan penyakit metabolik dengan karakteristik 

hiperglikemia karena kelainan sekresi insulin, kerja insulin atau kedua-duanya. 

Tujuan penelitian untuk menilai efek  infusa keji beling, infusa lidah buaya, 

dan kombinasinya terhadap penurunan kadar glukosa darah (KGD) pada mencit 

yang diinduksi aloksan. 

Peneltian eksperimental ini menggunakan Rancangan Acak Lengkap (RAL) 

bersifat komparatif dengan hewan coba mencit dewasa galur Swiss Webster dibagi 

5 kelompok (n=5), kelompok I diberi infusa keji beling, kelompok II infusa lidah 

buaya, kelompok III kombinasinya, kelompok IV glibenklamid, dan kelompok V 

kontrol negatif. Data yang diukur adalah KGD sesudah pemberian bahan uji. 

Analisis data menggunakan one way ANOVA dilanjutkan uji Student Newman-

Keuls Method dengan α= 0.05.  

Hasil penelitian memperlihatkan bahwa kelompok I (12.50%), kelompok II 

(40.46%), dan kelompok III (60.75%) menurunkan KGD yang berbeda signifikan 

dibandingkan kelompok V (1.58%) dengan p < 0.05. Kombinasi infusa keji beling 

dan lidah buaya memiliki efektivitas yang lebih baik dibandingkan bentuk 

tunggalnya (p < 0.05) dan potensinya setara glibenklamid (52.92.%). 

Kesimpulan dari penelitian ini adalah pemberian infusa keji beling, lidah 

buaya dalam bentuk tunggal dan kombinasinya  menurunkan KGD dan bentuk 

kombinasinya memiliki efektivitas yang lebih baik dibandingkan bentuk 

tunggalnya dengan potensi yang setara  glibenklamid. 

 

Kata kunci : Diabetes Melitus, Keji beling, Lidah buaya 
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ABSTRACT  

 

THE INFUSION EFFECT OF KEJI BELING LEAVES (Strobilanthes crispus 

Bl), ALOE VERA (Aloe vera L), AND ITS COMBINATIONS ON BLOOD 

GLUCOSE LEVELS IN ALLOXAN- INDUCED MALE MICE STRAIN Swiss 

Webster  

 

 

Laura D., 2010, Tutor I: Dr. Diana K. Jasaputra, dr., M. Kes.  

           Tutor II: Rita Tjokropranoto, dr., M.Sc. 

 

Diabetes mellitus is a metabolic disease with hyperglycemia characteristic 

caused by the  abnormalities of insulin secretion, insulin work, or both. 

The purpose of the study is to assess the infusion effects of of keji beling, aloe 

vera and the combination of both to lower the blood glucose levels (BGL) on 

alloxan-induced mice. 

This experimental course used the comparative Completely Randomized 

Design (CRD) by dividing the adult male mice strain Swiss Webster into 5 groups 

(n = 5), group I was given keji beling infusion, group II aloe vera infusion, group 

III the combination, group IV glibenclamide, and group V negative control. The 

measured data was BGL after test materials are given. The data was analysed 

using one-way ANOVA and continued by The Student Newman-Keuls Method Test 

with α = 0.05.  

The results showed that group I (12.50%), group II (40.46%), and group III 

(60.75%) lowered BGL that was significantly different from group V (1.58%), 

with p <0.05. The combination of keji beling and aloe vera infusion has a better 

effectiveness than its singular form (p <0.05) and has an equal potential with 

glibenclamide (52.92%). 

The conclusion of this research is by giving keji beling and aloe vera infusion 

in its singular and combination form could decrease the BGL and the combination 

of both has a better effectiveness with equal potential to glibenclamide. 
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