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BAB VI 

RINGKASAN 

 

DM yang terus mengalami hiperglikemia akan menyebabkan peningkatan 

produksi oksigen spesies reaktif/reactive oxygen species (ROS) melalui auto-

oksidasi glukosa dan non-enzimatik glikasi protein yang dapat menyebabkan 

gangguan fungsi seluler dan kerusakan oksidatif membran. Peningkatan ROS 

adalah gangguan sistem pertahanan antioksidan atau ketidakcukupan kapasitas 

untuk memperbaiki kerusakan oksidatif (Bhaskar & Kumar, 2012). 

Penekanan stres oksidatif dalam sel beta dapat mencegah atau menunda 

perkembangan DM tipe 2 serta komplikasi yang berhubungan. Beberapa 

penelitian menunjukkan bahwa pengobatan dengan antioksidan mampu 

melindungi timbulnya DM (Raza et al, 2011).  

Obat antidiabetik oral yang telah digunakan sebagai terapi sampai saat ini 

antara lain adalah obat golongan sulfonilurea dan non sulfonilurea (insulin 

secretagogue) seperti golongan biguanid dan thiazolidinedion (insulin sensitizer), 

serta golongan inhibitor α-glukosidase (DiPiro et al., 2008). Penatalaksanaan DM 

dengan terapi obat dapat menimbulkan masalah-masalah terkait obat (drug related 

problems) yang dialami oleh penderita (Depkes, 2005). 

Beberapa tahun terakhir telah berkembang minat baru pada tanaman 

sebagai obat-obatan karena diyakini mempunyai efek samping yang rendah. 

Tanaman tersebut bekerja dengan mensintesis berbagai metabolit sekunder yang 

salah satunya berpotensi sebagai antioksidan yang berperan penting dalam 
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perlindungan terhadap kerusakan sel yang disebabkan oleh ROS (Bhaskar & 

Kumar, 2012). 

Salah satu tanaman yang berpotensi sebagai antioksidan dan 

antihiperglikemik adalah seledri (Apium graveolens L.). Beberapa penelitian telah 

mendokumentasikan bahwa seledri (Apium graveolens L.) memiliki berbagai 

aktivitas biologis termasuk antioksidan, antimikroba, antikanker, hipolipidemik, 

hipoglikemik, hepatoprotektif, anti inflamatory dan analgesik (Salman et al., 

2013). Vivek et al. (2011) dalam penelitiannya menunjukkan bahwa beberapa 

ekstrak tanaman termasuk seledri memiliki aktivitas antioksidan. 

Al-Sa'aidi et al. (2012) melaporkan bahwa pada tikus yang diinduksi 

diabetes dengan streptozotocin (STZ) terjadi peningkatan kadar gula darah disertai 

penurunan kadar glutation, peningkatan kadar alanine aminotranferease (ALT) 

serum dan berbagai antioksidan serum seperti catalase, SOD, GSH-transferase dan 

MDA. Ekstrak n-butanol biji seledri dengan dosis 60 mg/kg bb mampu 

memberikan efek penurunan kadar gula darah, peningkatan kadar glutation dan 

penurunan berbagai antioksidan serum secara bermakna. Efek protektif dari 

ekstrak biji seledri diduga karena kandungan flavonoid yang tinggi. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui aktivitas efek antihiperglikemik ekstrak 

etanol biji seledri dan aktivitas enzim antioksidan SOD, GPx dan MDA. 

Mengetahui kemampuan regererasi pankreas dan korelasi antara efek anti 

hiperglikemik, antioksidan dan regererasi pankreas ekstrak etanol biji seledri. 

Penelitian ini menggunakan 25 ekor tikus  Wistar jantan umur 16 minggu 

dengan berat antara 150-250 gram, dipelihara dengan kondisi kandang yang 
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terjaga temperatur suhu 21°C kelembapan 55% dan diberi pakan dan air ad 

libitum. Secara acak tikus dikelompokkan menjadi 5 kelompok. Setiap kelompok 

terdiri dari 5 ekor tikus dan akan mendapat perlakuan yang berbeda yaitu: 

kelompok I kontrol normal tikus hanya mendapatkan sejumlah ekuivalen CMC 

Na, kelompok II kontrol negatif tikus diinduksi aloksan tanpa perlakuan, 

kelompok III kontrol positif tikus diinduksi aloksan dan diberikan glibenklamid 

0,45 mg/kg bb, kelompok IV Dosis 1 tikus diinduksi aloksan dan diberikan 

ekstrak etanol dosis 125 mg/kg bb dan kelompok V Dosis 2 tikus diinduksi 

aloksan dan diberikan ekstrak etanol dosis 250 mg/kg bb. 

Pengukuran kadar glukosa tikus dilakukan dengan cara tikus dipuasakan 

terlebih dahulu selama 18-20 jam (Baroroh et al., 2011). Tikus ditimbang dan 

dikelompokkan sebelum dilakukan pengukuran. Pada hari kelima setelah tikus 

diadaptasi dilakukan pengambilan darah awal untuk pengukuran kadar glukosa 

darah awal (T0) dimana tikus belum diinduksi aloksan. Pada hari berikutnya 

diberikan larutan aloksan monohidrat 150 mg/kg bb tikus secara intraperitoneal. 

Setelah 5 hari, hewan uji yang positif DM (kadar glukosa > 200 mg/dl) dilakukan 

pengukuran kadar glukosa darah sebagai T1. Pengukuran kadar glukosa 

berikutnya dilakukan pada hari ke-7 (T2), hari ke-14 (T3), hari ke-21 (T4) dan 

hari ke-28 (T5) perlakuan ekstrak. Pada hari ke 28 perlakuan ekstrak tikus 

dikorbankan untuk diambil hati dan pankreasnya. Hati tikus untuk uji SOD, GPx 

dan MDA sedangkan pankreas untuk uji histopatologi pankreas. 

Hasil penimbangan menunjukkan persentase peningkatan berat badan dari 

hari ke-0 sampai hari ke-28 kelompok dosis 250 mg/kg bb lebih besar dibanding 
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dengan kontrol positif yaitu sebesar 10,28 %.  Hal berbeda terjadi pada kontrol 

negatif justru terjadi penurunan berat badan sebesar 8,05 %. Hasil penimbangan 

berat badan tikus kontrol negatif ini mendukung pernyataan bahwa pada kondisi 

DM terjadi penurunan berat badan.   

Hasil rata-rata kadar glukosa darah tikus pada seluruh kelompok perlakuan 

(kontrol positif, dosis 1 dan dosis 2) mengalami penurunan. Penurunan kadar 

glukosa darah tikus pada seluruh kelompok perlakuan menunjukkan perlakuan 

yang diberikan pada penelitian ini memberikan pengaruh. Berdasarkan luas 

AUCTotal kadar glukosa darah pada seluruh kelompok perlakuan memberikan efek 

penurunan kadar glukosa darah dengan kontrol negatif.  

Pada kelompok kontrol negatif terjadi kenaikan kadar glukosa darah tikus. 

Peningkatan kadar glukosa darah tikus pada kontrol negatif disebabkan oleh efek 

diabetogenik aloksan. Hasil statistik menunjukkan pada kelompok dosis 250 

mg/kg bb mampu menurunkan kadar glukosa darah tikus yang diinduksi aloksan 

sebesar 48,06 % tidak berbeda nyata (p>0,05) dengan penurunan kadar glukosa 

darah tikus pada kontrol positif glibenklamid yaitu sebesar 51,59 %.  

Pada kelompok dosis 125 mg/kg bb diperoleh persentase penurunan kadar 

glukosa darah tikus sebesar 38,52% lebih rendah dibanding kelompok dosis 250 

mg/kg bb. Hal ini menunjukkan bahwa pemberian dosis yang lebih tinggi diduga 

mengandung senyawa aktif yang lebih banyak sehingga mampu menurunkan 

kadar glukosa darah lebih besar.  

Hasil rata-rata aktivitas SOD dan GPx pada kelompok perlakuan (kontrol 

positif, dosis 1 dan dosis 2) masih dibawah kontrol normal sedangkan kadar MDA 
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menunjukkan aktivitas diatas kontrol normal. Pada kelompok perlakuan, kontrol 

positif glibenklamid mempunyai nilai aktivitas SOD, GPx dan MDA  paling baik 

diikuti kelompok dosis 250 mg/kg bb dan dosis 125 mg/kg bb. Pada uji statistik 

menggunakan oneway anova nilai rata-rata aktivitas SOD, GPx dan MDA 

kelompok perlakuan menunjukkan perbedaan yang signifikan (p<0,05) dibanding 

kontrol normal. Hal ini menunjukkan perlakuan yang diberikan terhadap hewan 

uji belum optimal.  

Pada kelompok kontrol negatif memiliki nilai rata-rata aktivitas SOD dan 

GPx yang rendah tetapi kadar MDA lebih tinggi dibanding kontrol normal. Hal ini 

karena kondisi hiperglikemia pada kontrol negatif akibat induksi aloksan. Aloksan pada 

penelitian ini menyebabkan kerusakan sel beta pankreas tikus. Pembentukan oksigen 

reaktif merupakan faktor utama pada kerusakan sel tersebut (Nugroho, 2006).  

 Hasil berbeda diperlihatkan pada kelompok perlakuan (kontrol positif, 

dosis 1 dan dosis 2). Pada kelompok ini, rata-rata aktivitas SOD dan GPx lebih 

tinggi dan kadar MDA lebih rendah dibanding kontrol negatif. Hal ini disebabkan 

aktivitas glibenklamid dan senyawa metabolit yang terkandung dalam ekstrak 

etanol biji seledri diduga dapat bertindak sebagai antioksidan walaupun kurang 

optimal. Hasil analisis oneway anova  kelompok kontrol positif glibenklamid dan 

kelompok dosis 250 mg/kg bb menunjukkan tidak terdapat perbedaan yang 

signifikan (p>0,05).  

Tidak adanya perbedaan yang signifikan dari ekstrak etanol biji seledri 

dosis 250 mg/kg bb terhadap glibenklamid mengindikasikan ekstrak etanol biji 

seledri mempunyai potensi sebagai antihiperglikemik sekaligus sebagai agen 
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antioksidan walaupun kurang optimal jika dibanding dengan kontrol normal. 

Terbukti pada aktivitas SOD dan GPx kelompok dosis 250 mg/kg bb mempunyai 

aktivitas lebih tinggi dari kontrol negatif dan juga kadar MDA yang lebih rendah. 

Hal ini dikaitkan dengan aktivitas senyawa metabolit yang terkandung didalam 

ekstrak etanol biji seledri. Hasil ini selaras dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Al-Sa’aidi et al. (2012) yang menyatakan efek protektif dari ekstrak biji seledri 

diduga karena kandungan flavonoid yang tinggi. Biji seledri banyak mengandung 

flavonoid walaupun kandungan saponinnya sedikit lebih rendah (Pramono, 2005).  

Berdasarkan hasil uji histologi pulau Langerhans pankreas menggunakan 

pewarnaan HE perbesaran 400x menunjukkan pada kelompok kontrol positif 

glibenklamid dan dosis 125 mg/kg bb ditemukan diameter pulau 

Langerhanshampir mendekati tikus normal dan sel endokrin tampak mengalami 

regenerasi tetapi belum memenuhi pulau Langerhans seluruhnya, masih ada 

beberapa ruang kosong yang seharusnya dipenuhi sel endokrin dan produk reaksi 

insulin lainnya (Boudreau et al., 2006).   

Pada kontrol negatif sebagian sel endokrin pulau Langerhans mengalami 

nekrosis sehingga diameternya mengecil dan beberapa nampak kosong dan sel-

selnya menghilang. Hal ini selaras dengan penelitian Boudreau et al. (2006) yang 

telah melaporkan perubahan histopatologi sel beta pulau Langerhans pankreas 

pada kondisi DM menunjukkan inti sel beta mengalami kariolisis, komponen 

sitoplasma mengalami disintegrasi, batas-batas sel tidak jelas dan terdapat masa 

debris yang mengandung fragmen-fragmen inti serta nekrosis. Kondisi DM tipe 2 

pada hewan uji penelitian ini adalah akibat pemberian aloksan dosis 150 mg/kg 
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bb. Efek aloksan diketahui dapat menyebabkan sel beta pankreas mengalami 

nekrosis dan degenerasi (Suarsana et al., 2010). 

Pada kelompok dosis 250 mg/kg bb menunjukkan kondisi pulau 

Langerhans maupun sel endokrin normal dan jumlah sel endokrin meningkat 

hampir memenuhi pulau Langerhans.  Ekstrak etanol biji seledri dosis 250 mg/kg 

bb mampu meregenerasi sel endokrin pulau Langerhans pankreas lebih baik 

dibanding pemberian glibenklamid dosis 0,45 mg/kg bb dan ekstrak etanol biji 

seledri dosis 125 mg/kg bb pada tikus yang diinduksi aloksan. 
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Lampiran 1. Surat Keterangan Hasil Identifikasi Biji Seledri Oleh Bagian 

Biologi Farmasi Fakultas Farmasi UGM Yogyakarta. 
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Lampiran 2. Foto biji seledri, serbuk biji seledri dan ekstrak biji seledri 

 

 

 

 

 

 

a. biji seledri 

 

 

 

 

 

 

b. serbuk seledri 

 

 

 

 

 

 

 

 

c. ekstrak biji seledri 
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Lampiran 3. Hasil perhitungan rendemen ekstrak etanol biji seledri 

 

Bobot sampel (g) Bobot ekstrak (g) Rendemen ekstrak (%) 

160 

160 

160 

38 

40 

41 

23,75 

25 

25,625 

Rata-rata 24,79 

 

Persentase rata-rata rendemen ekstrak etanol biji seledri : 

 

Rumus : Rendemen =                                            X 100%  

 

1. Rendemen =                     X 100% = 23,75 % 

 

2. Rendemen =                     X 100% = 25 % 

 

3. Rendemen =                     X 100% = 25,625 %  

 

Rata – rata =                                                           = 24,79 % 

 

Jadi, persentase rata-rata rendemen ekstrak etanol biji seledri adalah: 24,79 % 

 

 

 

 

Berat serbuk 

Berat ekstrak kental 

38 g 

160 g 

160 g 

160 g 

40 g 

41 g 

23,75 % + 25 % + 25,625 % 

3 
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Lampiaran 4. Foto hasil identifikasi kandungan kimia ekstrak etanol biji 

seledri. 

Uji Kualitatif 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

Keterangan : 

1. Alkaloid (Meyer) 

2. Alkaloid (Dragendorf) 

3. Tanin 

4. Saponin 

5. Flavonoid 

6. Glikosid 

6 

   1    2     3   4    5 
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Hasil Uji KLT Flavonoid 

 

 

 

 

 

 

 

(a) flav sblm spy di sinar tampak. (b) flav sblm spy di uv 254. (c) flav sblm spy di uv 366. (d) flav 

ssdh spy di sinar tampak. (e) flav ssdh spy di uv 254. (f) flav ssdh spy di uv 366. 

Keterangan flavonoid (Quersetin): 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: heksan:etilasetat:asamformiat (6:4:0,5) 

Pembanding :Rutin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi : Sitroborat 

 

Hasil Uji KLT Apigenin 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
(a) apigenin sblm spy di sinar tampak. (b) apigenin sblm spy di uv 254. (c) apigenin sblm spy di 

uv 366. (d) apigenin ssdh spy di sinar tampak. (e) apigenin ssdh spy di uv 254. (f) apigenin ssdh 

spy di uv 366. 

Keterangan Apigenin: 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: kloroform:metanol:air (70:30:6,5) 

Pembanding :Apigenin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi :uapamoniak 

a b c d e f 

a b c d e f 
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Hasil Uji KLT Alkaloid 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a) alkaloid sblm spy di sinar tampak. (b) alkaloid sblm spy di uv 254. (c) alkaloid sblm spy di uv 

366. (d) alkaloid ssdh spy di sinar tampak. (e) alkaloid ssdh spy di uv 254. (f) alkaloid ssdh spy di 

uv 366. 

Keterangan Alkaloid: 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: Toluen: etilasetat:dietilamin (7:2:1) 

Pembanding :Quinin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi :Dragendorf 

 

Hasil Uji KLT Saponin 

 

 

 

 

 

 

 

(a) saponin sblm spy di sinar tampak. (b) saponin sblm spy di uv 254. (c) saponin sblm spy di uv 

366. (d) saponin ssdh spy di sinar tampak. (e) saponin ssdh spy di uv 254. (f) saponin ssdh spy di 

uv 366. 

Keterangan saponin: 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: kloroform:metanol:air (64:50:5) 

Pembanding :saponin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi :Liberman Bouchard 

a b c d e f 

a b c d e f 
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Hasil Uji KLT Tanin 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

(a) tanin sblm spy di sinar tampak. (b) tanin sblm spy di uv 254. (c) tanin sblm spy di uv 366. (d) 

tanin ssdh spy di sinar tampak. (e) tanin ssdh spy di uv 254. (f) tanin ssdh spy di uv 366. 

Keterangan tanin: 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: Etilasetat:asamformiat:toluene :air (6:1,5:3:0,5) 

Pembanding :tanin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi : FeCl3 

 

Hasil Uji KLT Glikosida 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

(a) kumarin sblm spy di sinar tampak. (b) kumarin sblm spy di uv 254. (c) kumarin sblm spy di uv 

366. (d) kumarin ssdh spy di sinar tampak. (e) kumarin ssdh spy di uv 254. (f) kumarin ssdh spy di 

uv 366. 

Keterangan: 

Fasediam : Silica Gel 60 F254 

Fasegerak: toluen:dietileter:asam asetat glasial 12 % (5:5:5) 

Pembanding :kumarin 10mg / 1ml etanol 

Deteksi : KOH etanolik 

 

a b c d e f 

a b c d e f 
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Lampiran 5.  Data primer hasil penimbangan berat badan tikus, pengukuran 

kadar glukosa darah tikus dan AUC 

Data primer penimbangan berat badan tikus 

Kelompok  Tikus Berat badan tikus (g) 

  
T0 T1 T2 T3 T4 T5 

Normal 1 189 195 203 212 223 231 

 

2 186 193 201 210 220 229 

 

3 190 197 207 216 223 230 

 

4 173 180 189 199 208 215 

 

5 180 185 195 202 211 220 

Rata-rata ± SD 183,6±7,09 190±7,21 199±7,07 207,8±7,08 217±7,03 225±7,10 

Kontrol (-) 1 182 177 175 170 169 167 

 

2 193 189 185 183 180 179 

 

3 193 188 187 181 178 175 

 

4 194 190 186 185 180 180 

 

5 182 176 173 170 167 167 

Rata-rata ± SD 188,8±6,22 184±6,89 181,2±6,65 177,8±7,26 174,8±6,30 173,6±6,30 

Kontrol 

(+) 1 190 186 189 194 198 203 

 

2 199 194 195 202 205 210 

 

3 178 175 176 183 188 192 

 

4 183 180 181 188 191 194 

 

5 189 184 185 190 197 200 

Rata-rata ± SD 187,8±7,92 183,8±7,08 185,2±7,29 191,4±7,12 195,8±6,61 199,8±7,22 

Dosis 1 1 182 179 180 184 186 193 

 

2 184 180 183 185 187 194 

 

3 180 177 178 182 184 190 

 

4 178 175 177 180 182 187 

 

5 192 189 190 194 196 203 

Rata-rata ± SD 183,2±5,40 180±5,38 181,6±5,22 185±5,38 187±5,38 193,4±6,02 

Dosis 2 1 177 175 176 184 188 197 

 

2 183 180 184 187 193 200 

 

3 173 172 173 180 185 194 

 

4 178 174 176 181 187 196 

 

5 193 190 193 196 201 210 

Rata-rata ± SD 180,8±7,69 178,2±7,22 180,4±8,14 185,6±6,42 190,8±6,41 199,4±6,30 
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Data primer pengukuran kadar glukosa tikus 

 

Kelompok Tikus 
Kadar Glukosa Darah Tikus (mg/dl) 

T0 T1 T2 T3 T4 T5 

Normal 1 79,64 80,43 80,08 80,63 79,50 79,92 

 2 76,47 77,87 78,01 78,83 79,08 79,10 

 3 74,21 75,74 75,52 75,23 76,57 76,64 

 4 76,92 77,02 77,18 76,58 76,99 77,46 

 5 77,83 77,87 77,59 77,93 78,24 78,28 

Rata-rata 77,01 77,78 77,67 77,84 78,08 78,28 

Kontrol (-) 1 75,11 207,23 207,88 208,11 208,37 208,61 

 2 73,30 217,02 217,43 219,37 219,25 219,26 

 3 76,92 204,26 203,32 206,31 207,53 209,02 

 4 78,73 221,70 221,99 222,97 223,01 223,77 

 5 76,02 208,09 207,05 207,21 207,95 207,38 

Rata-rata 76,02 211,66 211,53 212,79 213,22 213,61 

Kontrol (+) 1 78,28 220,00 198,34 169,37 127,62 104,10 

 2 80,54 220,85 200,41 171,17 130,13 105,76 

 3 75,11 207,23 186,31 159,91 116,74 105,33 

 4 73,30 221,28 202,07 173,42 129,71 103,69 

 5 79,19 207,66 191,70 163,96 117,99 102,46 

Rata-rata 77,28 215,40 195,76 167,57 124,44 104,27 

Dosis 1 1 78,28 213,62 193,36 173,42 146,03 131,56 

 2 78,73 216,17 198,34 175,68 147,70 134,43 

 3 75,11 214,04 192,95 172,52 142,26 127,05 

 4 76,47 211,91 192,12 170,27 140,17 128,28 
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 5 77,83 212,34 195,85 176,58 148,95 135,25 

Rata-rata 77,28 213,62 194,52 173,69 145,02 131,31 

Dosis 2 1 73,76 208,51 188,80 160,36 127,62 104,51 

 2 78,28 209,36 190,46 162,16 129,29 109,43 

 3 72,40 220,43 200,41 170,27 138,49 113,93 

 4 76,02 214,04 199,17 171,62 135,98 114,75 

 5 72,85 213,62 195,02 166,22 133,89 111,07 

Rata-rata 74,66 213,19 194,77 166,13 133,05 110,74 
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Data primer penghitungan AUC 

 

AUC t0-t1 AUC t1-t2 AUC t2-t3 AUC t3-t4 AUC t4-t5 AUC total 

Normal 13445,88 13482,84 13499,64 13450,92 13391,28 67270,56 ±   41,60 

 

12964,56 13093,92 13174,56 13264,44 13287,12 65784,60 ± 132,09 

 

12595,80 12705,84 12663,00 12751,20 12869,64 63585,48 ± 102,71 

 

12930,96 12952,80 12915,84 12899,88 12973,80 64673,28 ±   29,31 

 

13078,80 13058,64 13063,68 13118,28 13147,68 65467,08 ±   38,30 

Rata-rata  13003,20 13058,81 13063,34 13096,94 13133,90 65356,20  ± 1365,87 

Kontrol (-) 23716,56 34869,24 34943,16 34984,32 35026,32 163539,60  ± 5026,65 

 

24386,88 36493,80 36691,20 36844,08 36834,84 171250,8 ± 5515,56 

 

23619,12 34236,72 34408,92 34762,56 34990,20 162017,52 ± 4919,44 

 

25236,12 37269,96 37376,64 37462,32 37529,52 174874,56 ± 5445,01 

 

23865,24 34871,76 34797,84 34873,44 34887,72 163296,00 ± 4916,09 

Rata-rata  24164,78 35548,29 35643,55 35785,34 35853,72 166995,69 ± 5713,95 

Kontrol (+) 25055,52 35140,56 30887,64 24947,16 19464,48 135495,36 ± 6043,85 

 

25316,76 35385,84 31212,72 25309,20 19813,08 137037,60 ± 6012,13 

 

23716,56 33057,36 29082,48 23238,60 18653,88 127748,88 ± 5592,39 

 

24744,72 35561,40 31541,16 25462,92 19605,60 136915,80 ± 6231,20 

 

24093,72 33546,24 29875,44 23683,80 18517,80 129717,00 ± 5850,87 

Rata-rata  24585,45 34538,28 30519,88 24528,34 19210,96 133382,92 ± 4344,01 

Dosis 1 24519,60 34186,32 30809,52 26833,80 23317,56 139666,80 ± 4514,98 

 

24771,60 34818,84 31400,88 27147,12 23698,92 141837,36 ± 4664,67 

 

24288,60 34187,16 30699,48 26441,52 22622,04 138238,80 ± 4745,35 

 

24223,92 33938,52 30440,76 26076,96 22549,80 137229,96 ± 4673,06 

 

16730,28 26643,96 31284,12 27344,52 23872,80 125875,68 ± 5412,83 

Rata-rata  22906,80 32754,96 30926,95 26768,78 23212,22 136569,72 ± 6223,42 

Dosis 2 23710,68 33374,04 29329,44 24190,32 19498,92 130103,40 ± 5390,72 

 

24161,76 33584,88 29620,08 24481,80 20052,48 131901,00 ± 5267,10 

 

24597,72 35350,56 31137,12 25935,84 21203,28 138224,52 ± 5596,28 

 

24365,04 34709,64 31146,36 25833,36 21056,28 137110,68 ± 5462,86 

 

24063,48 34325,76 30344,16 25209,24 20576,64 134519,28 ± 5428,93 

Rata-rata  24179,74 34268,97 30315,43 25130,11 20477,52 134371,77 ± 3416,53 
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Lampiran 6. Hasil analisis statistik pengukuran kadar glukosadarah tikus 

menggunakan uji repeated measures general linear model 

(GLM). 

Data hasil pengukuran kadar glukosa dianalisis menggunakan uji repeated 

measures (GLM/General Linear Model). Analisis data statistik hasil pengukuran 

kadar glukosa adalah sebagai berikut: 

6.1 Uji normalitas 

Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui apakah populasi data 

berdistribusi normal atau tidak (Zanbar,  2005). Angka sig > 0,05 menunjukkan 

bahwa data berdistribusi normal. Uji normalitas yang digunakan yaitu 

menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov (KS). Pada uji KS nilai Z diasumsikan 

sebagai nilai signifikansi. Data hasil uji KS kadar glukosa tikus pada tiap–tiap 

waktu pengukuran dapat dilihat pada tabel 6.1 dibawah ini.  

Hasil uji KS kadar glukosa. 

 

Berdasarkan hasil uji KS kadar glukosa diatas menunjukkan nilai rata-rata 

Z (signifikansi) > 0,05 sehingga dapat disimpulkan bahwa populasi data 

berdistribusi normal.  
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6.2 Uji homogenitas 

Uji homogenitas digunakan untuk mengetahui apakah varian populasi 

homogen atau tidak. Nilai signifikan lebih dari 0,05 berarti bahwa varian dari dua 

atau lebih kelompok data adalah homogen (Zanbar, 2005). Uji homogenitas data 

kadar glukosa menggunakan uji levene’s test. Hasil uji levene’s test kadar glukosa 

darah tikus dapat dilihat pada tabel 6.2 

Hasil uji levene’s test kadar glukosa. 

 

Nilai signifikansi uji levene’s test data kadar glukosa darah tikus diatas 

menunjukkan nilai rata-rata signifikansi kurang dari 0,05. Nilai rata-rata 

signifikansi kurang dari 0,05 mempunyai arti bahwa data tidak homogen. 

Ketidakhomogenan data pada uji levene’s test menunjukkan perubahan data hasil 

pengukuran kadar glukosa tiap kelompok perlakuan dari waktu ke waktu sangat 

bervariasi. Uji levene’s test diatas menunjukkan perubahan data kadar glukosa 

dari T1 sampai T5 sangat bervariasi sedangkan T0 mempunyai data yang 

homogen karena mempunyai nilai signifikansi > 0,05.  
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6.3 Uji multivariate tests 

Pada uji multivariate test nilai Pillai’s Trace dari variable ini 

mengindikasikan semakin besar nilai Pillai’s Trace suatu factor maka semakin 

besar pengaruh factor tersebut dalam suatu model. Berikut tabel multivariate test 

kadar glukosa. 

 
 

Nilai Pillai’s Trace pada tabel diatas sangat besar yaitu 0,999. Hal ini 

berarti bahwa perulangan waktu dalam penelitian ini memberikan pengaruh yang 

besar terhadap kelompok perlakuan.    

Pada tabel diatas nilai sig (0,000) < taraf nyata (0,05) yang berarti bahwa 

faktor dalam kasus ini memberikan pengaruh yang besar dalam model. Artinya, 

perulangan waktu dalam penelitian ini memberikan pengaruh yang berbeda 

terhadap kadar glukosa pada tiap kelompok perlakuan.  
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Lampiran 7. Hasil analisis statistik pengujian aktivitas SOD menggunakan 

uji oneway anova. 

 

ANALISIS DATA SOD 

Data hasil pengukuran aktivitas SOD dianalisis menggunakan uji oneway  

anova. Analisis uji oneway anova aktivitas SOD dapat dijelaskan sebagai berikut. 

7.1 Data deskriptif SOD 

Data deskriptif SOD 

 
 

7.2 Uji normalitas 

Pada uji normalitas angka sig > 0,05 menunjukkan bahwa data 

berdistribusi normal (Zanbar, 2005). Hasil uji normalitas aktivitas SOD 

ditampilkan pada tabel 7.2 dibawah ini. 

Uji normalitas SOD 
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Data normalitas diatas menunjukkan rata-rata kelompok perlakuan 

memiliki angka sig > 0,05 artinya data berdistribusi normal.  

7.3 Uji homogenitas 

Pada uji homogenitas angka sig > 0,05 menunjukkan varian populasi 

homogen (Zanbar, 2005). Hasil uji homogenitas aktivitas SOD dapat dilihat pada 

tabel 7.3 dibawah ini. 

Uji homogenitas SOD 

 
Berdasarkan data diatas dapat disimpulkan bahwa varian data homogen 

karena nilai sig > 0,05 yaitu 0,261; 0,411; 0,416 dan 0,264.  

7.4 Uji anova 

Output data hasil uji anova dapat dilihat pada tabel 7.4 dibawah ini. 

Output uji anova 

 
Hipotesa pada uji  oneway anova aktivitas SOD adalah sebagai berikut: 

H0 : μ1 = μ2 = μ3 = μ4 = μ5  artinya aktifitas SOD pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan adalah homogen atau sama. 
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H1 : μ1 ≠ μ2 ≠ μ3 ≠ μ4 ≠ μ5 artinya aktivitas SOD pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan tidak homogen atau ada perbedaan.  

 Berdasarkan data anova diatas nilai sig < 0,05 yaitu 0,000 artinya H0 

ditolak maka H1 diterima. H1 diterima mempunyai arti bahwa aktivitas SOD pada 

tiap-tiap kelompok perlakuan ada perbedaan yang signifikan. 

7.5 Uji post hoc 

Uji post hoc multiple compasisons diperlukan meskipun telah diuji 

signifikansinya secara umum dengan uji anova karena masih diperlukan 

pengujian signifikansi untuk setiap pasangan. Hasil pengujian signifikansi secara 

umum pada analisis varian anova meskipun menyatakan ada perbedaan secara 

signifikan (nyata), tetapi tidak dapat diartikan bahwa setiap pasangan pasti 

berbeda secara signifikan (nyata).  

Hasil pembuktian tersebut hanya dapat dinyatakan setidak‐tidaknya ada 

satu pasang (dua kelompok) yang berbeda secara signifikan (nyata). Pengujian per 

pasangan untuk menentukan pasangan mana yang berbeda secara signifikan dan 

pasangan mana yang tidak berbeda. 

Untuk memudahkan dalam  menentukan pasangan‐pasangan  yang 

berbeda 

secara signifikan dan pasangan‐pasangan yang tidak berbeda dapat dilihat pada 

output hasil analisis yang disajikan pada tabel Multiple Comparisons SOD 

berikut ini. 
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Multiple comparisons SOD 

 
 

Berdasarkan data multiple comparisons diatas dapat dilihat bahwa antar 

pasangan K (+) dengan D (2) memiliki nilai sig.(0,132) > 0,05 menunjukkan 

kelompok K (+) dengan kelompok D (2) tidak berbeda secara signifikan. 

Pasangan selain K (+) dan D (2) memiliki nilai sig. (0,000) < 0,05 mempunyai arti 

bahwa pasangan selain K (+) dan D (2) memiliki perbedaan secara signifikan 

(nyata). 
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DATA PRIMER SOD 

Kode 

 

SOD 

 

Abs % 

N.1 0,052 76,36 

N.2 0,051 78,18 

N.3 0,046 87,27 

N.4 0,048 83,64 

N.5 0,050 80,00 

K ( - ).1 0,085 16,36 

K ( - ).2 0,084 18,18 

K ( - ).3 0,087 12,73 

K ( - ).4 0,082 21,82 

K ( - ).5 0,083 20,00 

K ( + ).1 0,055 70,91 

K ( + ).2 0,059 63,64 

K ( + ).3 0,060 61,82 

K ( + ).4 0,058 65,45 

K ( + ).5 0,057 67,27 

D. 125.1 0,070 43,64 

D. 125.2 0,073 38,18 

D. 125.3 0,066 50,91 

D. 125.4 0,068 47,27 

D. 125.5 0,075 34,55 

D.250.1 0,056 69,09 

D.250.2 0,058 65,45 

D.250.3 0,063 56,36 

D.250.4 0,065 52,73 

D.250.5 0,061 60,00 

   Standart 1 0,151 

 

2 0,039 

 

3 0,096 
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Lampiran 8. Hasil analisis statistik pengujian aktivitas GPx menggunakan 

uji oneway anova. 

 

ANALISIS DATA GPx 

Data hasil pengukuran aktivitas GPx dianalisis menggunakan uji oneway  

anova. Analisis uji oneway anova aktivitas GPx dapat dijelaskan sebagai berikut. 

8.1 Data deskriptif GPx 

Data deskriptif GPx 

 

Berdasarkan data diskriptif diatas tampak rata-rata aktivitas GPx tiap 

kelompok perlakuan. Hasil rata-rata aktivitas GPx adalah sebagai berikut: netral 

72,64+0,72 U/mg; Kontrol (-) 9,13+0,35 U/mg; Kontrol (+) 58,55+0,40 U/mg; 

Dosis (1) 49,60+0,47 U/mg dan Dosis (2) 57,60+0,71 U/mg. 

8.2 Uji normalitas 

Pada uji normalitas angka sig > 0,05 menunjukkan bahwa data 

berdistribusi normal (Zanbar, 2005). Hasil uji normalitas aktivitas GPx 

ditampilkan pada tabel 8.2 di bawah ini. 
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Uji normalitas GPx 

 

Data normalitas diatas menunjukkan rata-rata kelompok perlakuan 

memiliki angka sig > 0,05 artinya data berdistribusi normal.  

8.3 Uji homogenitas 

Pada uji homogenitas angka sig > 0,05 menunjukkan varian populasi 

homogen (Zanbar, 2005). Hasil uji homogenitas aktivitas GPx dapat dilihat pada 

tabel 8.3 dibawah ini. 

Uji homogenitas GPx 

 

Berdasarkan data diatas dapat disimpulkan bahwa varian data homogen 

karena nilai sig > 0,05 yaitu 0,128.  

8.4 Uji anova 

Output data hasil uji anova dapat dilihat pada tabel 8.4 dibawah ini. 
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Output uji anova 

 
 

Hipotesa pada uji  oneway anova aktivitas GPx adalah sebagai berikut: 

H0 : μ1 = μ2 = μ3 = μ4 = μ5  artinya aktifitas GPx pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan adalah homogen atau sama. 

H1 : μ1 ≠ μ2 ≠ μ3 ≠ μ4 ≠ μ5 artinya aktivitas GPx pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan tidak homogen atau ada perbedaan.  

 Berdasarkan data anova diatas nilai sig < 0,05 yaitu 0,000 artinya H0 

ditolak maka H1 diterima. H1 diterima mempunyai arti bahwa aktivitas GPx pada 

tiap-tiap kelompok perlakuan ada perbedaan yang signifikan. 

8.5 Uji post hoc 

Uji post hoc digunakan untuk memudahkan dalam  menentukan 

pasangan‐pasangan  yang berbeda secara signifikan dan pasangan‐pasangan yang 

tidak berbeda secara signifikan. Hasil uji post hoc dapat dilihat pada output hasil 

analisis Multiple Comparisons GPx tabel 8.5 berikut ini. 
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Multiple comparisons GPx 

 

Berdasarkan data multiple comparisons diatas dapat dilihat bahwa antar 

pasangan K (+) dengan D (2) memiliki nilai sig.(0,014) > 0,05 menunjukkan 

kelompok K (+) dengan kelompok D (2) tidak berbeda secara signifikan. 

Pasangan selain K (+) dan D (2) menunjukkan nilai sig. (0,000) < 0,05 

mempunyai arti bahwa pasangan selain K (+) dan D (2) memiliki perbedaan 

secara signifikan (nyata). 
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DATA PRIMER GPx 

Kode 

 

GPx 

 

Abs U / mg 

   K.1 0,931 71,85 

K.2 0,935 72,15 

K.3 0,954 73,62 

K.4 0,948 73,16 

K.5 0,939 72,46 

   K ( - ).1 0,121 9,34 

K ( - ).2 0,116 8,95 

K ( - ).3 0,119 9,18 

K ( - ).4 0,112 8,64 

K ( - ).5 0,124 9,57 

   K ( + ).1 0,763 58,88 

K ( + ).2 0,759 58,57 

K ( + ).3 0,753 58,11 

K ( + ).4 0,754 58,19 

K ( + ).5 0,765 59,04 

   D. 125.1 0,642 49,54 

D. 125.2 0,638 49,23 

D. 125.3 0,650 50,16 

D. 125.4 0,648 50,01 

D. 125.5 0,636 49,08 

   D.250.1 0,760 58,65 

D.250.2 0,752 58,03 

D.250.3 0,742 57,26 

D.250.4 0,738 56,95 

D.250.5 0,740 57,11 
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Lampiran 9. Hasil analisis statistik pengujian aktivitas MDA menggunakan 

uji oneway anova. 

ANALISIS DATA MDA 

Data hasil pengukuran kadar MDA dianalisis menggunakan uji oneway  

anova. Analisis uji oneway anova kadar MDA dapat dijelaskan sebagai berikut. 

9.1 Data deskriptif MDA 

Data deskriptif 

 

9.2 Uji normalitas 

Pada uji normalitas angka sig > 0,05 menunjukkan bahwa data 

berdistribusi normal (Zanbar, 2005). Hasil uji normalitas kadar MDA ditampilkan 

pada tabel 9.2 dibawah ini. 

Uji normalitas MDA  
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Data normalitas diatas menunjukkan rata-rata kelompok perlakuan 

memiliki angka sig > 0,05 artinya data berdistribusi normal.  

9.3 Uji homogenitas 

Pada uji homogenitas angka sig > 0,05 menunjukkan varian populasi 

homogen (Zanbar, 2005). Hasil uji homogenitas kadar MDA dapat dilihat pada 

tabel 9.3 dibawah ini. 

Uji homogenitas MDA 

 
Berdasarkan data diatas dapat disimpulkan bahwa varian data homogen 

karena nilai sig > 0,05 yaitu 0,000.  

9.4 Uji anova 

Output data hasil uji anova dapat dilihat pada tabel 9.4 dibawah ini. 

Output uji anova 

 
Hipotesa pada uji  oneway anova kadar MDA adalah sebagai berikut: 

H0 : μ1 = μ2 = μ3 = μ4 = μ5  artinya kadar MDA pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan adalah homogen atau sama. 



120 
 

H1 : μ1 ≠ μ2 ≠ μ3 ≠ μ4 ≠ μ5 artinya kadar MDA pada tiap-tiap kelompok 

perlakuan tidak homogen atau ada perbedaan.  

 Berdasarkan data anova diatas nilai sig < 0,05 yaitu 0,000 artinya H0 

ditolak maka H1 diterima. H1 diterima mempunyai arti bahwa kadar MDA pada 

tiap-tiap kelompok perlakuan ada perbedaan yang signifikan. 

9.5 Uji post hoc 

Uji post hoc digunakan untuk memudahkan dalam  menentukan 

pasangan‐pasangan  yang berbeda secara signifikan dan pasangan‐pasangan yang 

tidak berbeda secara signifikan. Hasil uji post hoc dapat dilihat pada output hasil 

analisis Multiple Comparisons MDA berikut ini. 

Multiple comparisons MDA 
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Berdasarkan data multiple comparisons diatas dapat dilihat bahwa antar 

pasangan K (+) dengan D (2) memiliki nilai sig. (0,118) > 0,05 menunjukkan 

kelompok K (+) dengan kelompok D (2) tidak berbeda secara signifikan. 

Pasangan selain K (+) dan D (2) menunjukkan nilai sig. (0,000) < 0,05 

mempunyai arti bahwa pasangan selain K (+) dan D (2) memiliki perbedaan 

secara signifikan (nyata). 
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DATA PRIMER MDA 

No Kode 

 

MDA 

  

Abs nmol/gr 

    1 K.1 0,057 2,88 

2 K.2 0,055 2,78 

3 K.3 0,049 2,48 

4 K.4 0,052 2,63 

5 K.5 0,053 2,68 

    6 K ( - ).1 0,175 8,86 

7 K ( - ).2 0,191 9,67 

8 K ( - ).3 0,173 8,76 

9 K ( - ).4 0,193 9,77 

10 K ( - ).5 0,172 8,70 

    11 K ( + ).1 0,062 3,14 

12 K ( + ).2 0,067 3,39 

13 K ( + ).3 0,069 3,49 

14 K ( + ).4 0,066 3,34 

15 K ( + ).5 0,068 3,44 

    16 D. 125.1 0,109 5,51 

17 D. 125.2 0,100 5,06 

18 D. 125.3 0,107 5,41 

19 D. 125.4 0,101 5,11 

20 D. 125.5 0,112 5,67 

    21 D.250.1 0,063 3,19 

22 D.250.2 0,066 3,34 

23 D.250.3 0,078 3,95 

24 D.250.4 0,082 4,15 

25 D.250.5 0,077 3,89 

        

  

Cont Abs 

    

  

0 0,017 

  

375 0,048 

  

750 0,078 

  

1500 0,154 

  

3000 0,257 

  

r = 0,997 

 

  

A 0,0197500 

  

B 0,0000809 

 

 

 

Lampiran 10. Hasil uji histologi pulau langerhans pankreas menggunakan 

pewarnaan HE 

Kelompok 
No 

tikus 
Hasil pewarnaan HE 
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Normal 

1 

  

2 

  

3 

  

4 

  

5 

  



124 
 

Kontrol (-) 

1 

  

2 

  

3 
  

4 
  

5   
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Kontrol (+) 

1 

  

 

2 

  

 

3 

  

 

4 

  

 

5 

  

Keterangan gambar kontrol (+) diatas: 

Pulau langerhans dan sel endokrin normal tapi masih belum memenuhi p. 

Langerhans seluruhnya, masih ada ruang kosong yang harusnya diisi sel 

sehingga diameter p. Langerhans lebih kecil dari normal. 
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Dosis (1) 

1 

  

2 

  

3 

  

4 

  

5 

  

Keterangan gambar Dosis (1) diatas: 

Pulau langerhans dan sel endokrin normal tapi masih belum memenuhi p. 

Langerhans seluruhnya, masih ada ruang kosong yang harusnya diisi sel 

sehingga diameter p. Langerhans lebih kecil dari normal. 
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Dosis (2) 

1 

  

2 

  

3 

  

4 

  

5 

  

 

 

 

 

Keterangan gambar Dosis (2) diatas: 

- Diameter pulau langerhans dan sel endokrin normal.  

- Jumlah pulau  langerhans meningkat. 
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Lampiran 11. Tabel konversi dosis hewan uji 

 
Laurence dan Bocharch, 1964; Ngatidjan, 2006 
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Lampiran 12. Pembuatan ekstrak biji seledri 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Biji seledri 

kering diblender 

menjadi serbuk 

Biji seledri 

kering 

Serbuk biji 

seledri 

Serbuk biji 

seledri diayak 

menggunakan 

mesh 40 

Serbuk biji seledri 

dimaserasi dg etanol 96% 

selama 3x24 jam dan 

sesekali diaduk 

Ekstrak etanol 

biji seledri 

setelah disaring 

Ekstrak etanol biji 

seledri setelah disaring 

diuapkan dg rotary 

evaporator 

Hasil ekstrak etanol biji 

seledri setelah 

dipekatkan dg rotary 

evaporator 
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Lampiran 13. Tabel maximum pemberian larutan sediaan uji pada beberapa   

 hewan. 

 

     Ritschel, 1974; Korassa, 2014 
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Lampiran 14. Surat keterangan penelitian histopatologi dari Laboratorium 

Mikroanatomi Bagian Anatomi, Fakultas Kedokteran Hewan, 

Universitas Gadjah Mada, Yogyakarta 
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Lampiran 15. Surat keterangan penelitian dari Laboratorium Gizi (Hewan 

coba) Pusat Studi Pangan dan Gizi, Universitas Gadjah Mada, 

Yogyakarta 
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Lampiran 16. Contoh perhitungan kadar glukosa darah tikus metode GOD-

PAP 

 

Rumus : 

 

Kadar glukosa darah (mg/dl) = 
∆ 𝐴 𝑆𝑎𝑚𝑝𝑒𝑙

∆ 𝐴 𝐵𝑙𝑎𝑛𝑘𝑜
 x Konsentrasi standart (mg/dl). 

Keterangan : 

∆ A Sampel : Absorbansi sampel 

∆ A Blanko : Absorbansi blanko 

 

Contoh perhitungan : 

Diketahui : 

∆ A Sampel  = 0,176 

∆ A Blanko  = 0,221 

Konsentrasi standart  = 100 mg/dl. 

Maka perhitungannya : 

Kadar glukosa darah (mg/dl) = 
∆ 𝐴 𝑆𝑎𝑚𝑝𝑒𝑙

∆ 𝐴 𝐵𝑙𝑎𝑛𝑘𝑜
 x Konsentrasi standart (mg/dl). 

Kadar glukosa darah (mg/dl) = 
0,176

0,221
 x 100 mg/dl 

    = 79,64 mg/dl. 
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Lampiran 17. Contoh perhitungan aktivitas SOD 

 

Rumus : 

 

Aktivitas SOD (%) = 
( A blank 1 - A blank 3) – (A Sampel - A blank 2)

(A blank 1 – A blank 3)
 x 100 %  

 

Contoh perhitungannya : 

Diketahui : 

A blank 1   = 0,151 

A blank 2   = 0,039 

A blank 3   = 0,096 

A blank Sampel = 0,052 

Maka : 

Aktivitas SOD (%) = 
( A blank 1 - A blank 3) – (A Sampel - A blank 2)

(A blank 1 – A blank 3)
 x 100  

Aktivitas SOD (%) = 
( 0,151 – 0,096) – (0,052 – 0,039)

(0,151 – 0,096)
 x 100 % 

   = 
( 0,055) – (0,013)

(0,055)
 x 100 % 

= 
0,042

0,055
 x 100 % 

= 0,7636 x 100 % 

= 76,36 %. 
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Lampiran 18. Contoh perhitungan aktivitas GPx 

 

Rumus : 

 

M unit GSH-Px = 
Abs x Vt  x 2 x 1000 x 1/mg protein

6,22 x Vs
 

Keterangan : 

Abs  = perubahan absorbansi  

Vt = volume total (ml)   

6,22 = koefisien ekstrinsik dari NADPH  

2  =2 mol GSH yang setara dengan 1 mol NADPH . 

1000  = perubahan menjadi mili unit  

Vs  = volume sampel 

 

Contoh perhitungannya : 

 

Diketahui : 

Abs = 0,931 

Vt = 1,2 ml   

Vs  = 0,2 ml 

Maka : 

M unit GSH-Px = 
Abs x Vt  x 2 x 1000 x 1/mg protein

6,22 x Vs
 

M unit GSH-Px = 
0,931 x 1,2 ml x 2 x 1000 x 1/mg protein

6,22 x 0,2 ml
  

M unit GSH-Px = 
2234,4/mg protein

1,244
   

M unit GSH-Px = 1,79 U/mg.   
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Lampiran 19. Contoh perhitungan kadar MDA 

 

Rumus : 

 

Menggunakan persamaan regresi linier sederhana Y = a + bx 

 

Keterangan : 

Y = Absorbansi  

a = intersep (titik potong garis regresi  

      terhadap sumbu y, a = + titik potong  

      di atas titik 0,0 , a = - titik potong  

      di bawah titik 0,0) 

b = slope (kemiringan garis / tg sudut ) 

x = Konsentrasi larutan standar/sampel/kadar MDA 

 

Contoh perhitungannya : 

Diketahui : 

Y = 0,057 

A = 0,01975 

B = 0,0000809 

 

Maka : 

Y = ax + b 

0,057 = 0,01975x + 0,0000809 

x  = (0,057 – 0,0000809) / 0,01975 

= 2,88  

 Jadi kadar MDA = 2,88 nmol/g. 
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Lampiran 20. Surat keterangan ethical clearance 
 

 
 

 

Efek Antihiperglikemik, Antioksidan dan Regenerasi Pankreas Ekstrak 

Etanol Biji Seledri (Apium graveolens L.) Pada Tikus Yang Diinduksi 

Aloksan 

Anang Setyo Wiyono 

1. Dr. Gunawan Pamudji Widodo, M.Si., Apt 

2. Dr. Rina Herowati, M.Si., Apt 
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Lampiran 21.  Surat keterangan persetujuan penelitian IIK 

Bhakti Wiyata Kediri 
 

 

 


