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INTISARI 

RISWANTO, M. I., 2019. PENGARUH EKSTRAK DAUN MANGGA 

KASTURI (Mangifera casturi Kosterm.) TERHADAP AKTIVITAS 

PENURUNAN GLUKOSA DARAH DAN HISTOPATOLOGI PANKREAS 

TIKUS YANG DIINDUKSI ALOKSAN. SKRIPSI, FAKULTAS FARMASI, 

UNIVERSITAS SETIA BUDI SURAKARTA 

 

 Daun mangga kasturi merupakan salah satu daun yang digunakan sebagai 

antidiabetes alami karena mengandung senyawa kimia antara lain alkaloid, 

flavonoid, tanin, saponin. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efek yang 

diberikan ekstrak etanol daun mangga kasturi dalam menurunkan kadar gula 

darah, kemampuan menghambat nekrosis pada pankreas dan memperbaiki sel 

pankreas pada tikus yang diinduksi aloksan 

Penelitian ini menggunakan 30 ekor tikus dibagi dalam 6 kelompok, yang 

terdiri dari kontrol normal, kontrol diabetes, kontrol obat pembanding, ekstrak 

daun mangga kasturi dosis 125 mg/kg BB, 250 mg/kg BB, 500 mg/kg BB. Semua 

kelompok diberikan perlakuan selama 14 hari. Hari ke-0, hari ke-4 dan hari ke-11 

dan hari ke-18 ditetapkan kadar gula darah, pada hari ke-19 tikus dibedah serta 

diambil organ pankreasnya untuk dibuat preparat histopatologi. Pengukuran kadar 

gula darah pada tikus dengan menggunakan alat glukometer (Gluko Dr) dan 

histopatologi organ pankreas dengan pewarnaan Hematoxylin-Eosin. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ekstrak etanol daun mangga kasturi 

dapat menurunkan kadar gula darah tikus. Dosis ekstrak etanol daun mangga 

kasturi yang paling efektif adalah 500 mg/kg BB dan histopatologi pankreas yang 

diamati berdasarkan data skoring kerusakan dinyatakan dalam piknosis, 

karioreksis, kariolisis dan persentase nekrosis. Pada dosis 500 mg/kg BB 

menunjukan tidak adanya perbedaan dengan kelompok kontrol pembanding yang 

berarti ekstrak daun mangga kasturi mempunyai efek yang sama dengan 

kelompok pembanding.  

 

Kata kunci : aloksan, antidiabetes, daun mangga kasturi, ekstrak etanol,  

histopatologi pankreas. 
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ABSTRACT 

RISWANTO, M. I., 2019. EFFECT OF CASTURI MANGO LEAF 

EXTRACT (Mangifera casturi Kosterm.) ON ACTIVITIES OF 

DECREASING BLOOD GLUCOSE AND PANCREAS 

HISTOPATHOLOGY ON ALLOXAN INDUCED DIABETIC RATS. 

THESIS, FACULTY OF PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY OF 

SURAKARTA 

 

Kasturi mango leaves are one of the leaves that are used as natural 

antidiabetic because they contain chemical compounds including alkaloids, 

flavonoids, tannins, saponins. This study aims to determine the effect of ethanol 

extract of Kasturi mango leaves in reducing blood glucose levels, ability to inhibit 

pancreatic necrosis and repair pancreatic cells in alloxan-induced mice.  

This study used 30 rats divided into 6 groups, consisting of normal control, 

diabetes control, control of comparative drugs, extract of the leaves of mango 

kasturi doses of 125 mg / kg BW, 250 mg/kg BW, 500 mg/kg BW. All groups 

were given treatment for 14 days. Day 0, day 4,  day 11 and day 18 were 

determined blood glucose levels, on day 19 rats were dissected and their 

pancreatic organs were taken to make histopathological preparations. 

Measurement of blood glucose levels in rats using a glucometer (Dr Glucose) and 

histopathology of the pancreatic organs with Hematoxylin-Eosin staining.  

The results showed that the ethanol extract of the leaves of the mango 

kasturi can reduce blood glucose levels in mice. The most effective dose of 

ethanol extract of Kasturi mango leaves is 500 mg / kg BB and pancreatic 

histopathology observed based on damage scoring data expressed in picnosis, 

karyorexis, karololysis and percentage of necrosis. At a dose of 500 mg/kg BW 

there was no difference with the comparison control group which meant that the 

extract of the kasturi mango leaf had the same effect as the comparison group. 

 

 

 

Keywords: alloxan, antidiabetic, blood glucose, casturi mango leaves, ethanol 

extract,  pancreatic histopathology. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit fisiologis berupa perubahan 

homeostasis glukosa sehingga kadar glukosa dalam plasma darah mengalami 

kenaikan di atas normal. Keadaan kadar gula diatas normal (>200mg/dL) dalam 

jangka panjang dapat menimbulkan kerusakan serius sistem tubuh, terutama 

kerusakan syaraf dan pembuluh darah (Althan 2003). Badan Kesehatan Dunia 

(WHO) memprediksi adanya peningkatanjumlah penderita DM yang menjadi 

salah satu ancaman kesehatan global. WHO memprediksi kenaikan jumlah 

penyandang DM di Indonesia dari 8,4 juta pada tahun 2000 menjadi sekitar 21,3 

juta pada tahun 2030. Laporan ini menunjukkan adanya peningkatan jumlah 

penyandang DM sebanyak 2-3 kali lipat pada tahun 2035. Sedangkan 

International Diabetes Federation (IDF) memprediksi adanya kenaikan jumlah 

penyandang DM di Indonesia dari 9,1 juta pada tahun 2014 menjadi 14,1 juta 

pada tahun 2035.  

Berdasarkan data Badan Pusat Statistik Indonesia tahun 2003, 

diperkirakan penduduk Indonesia yang berusia diatas 20 tahun sebanyak 133 juta 

jiwa. Dengan mengacu pada pola pertambahan penduduk, maka diperkirakan pada 

tahun 2030 nanti akan ada 194 juta penduduk yang berusia diatas 20 tahun.  

Laporan hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2013 oleh 

Departemen Kesehatan, menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus 

berdasarkan diagnosis dokter dan gejala meningkat sesuai dengan bertambahnya 

umur, namun mulai umur ≥65 tahun cenderung menurun. Pravelensi DM pada 

perempuan cenderung lebih tinggi dari pada laki-laki, untuk pravalensi DM di 

perkotaan lebih tinggidari pada perdesaan sedangkan untuk masyarakat dengan 

pendidikan tinggi pravalensi DM lebih tinggi dari pada masyarakat berpendidikan 

biasa. 

America Diabetes Assosiation (ADA) 2018 mengklasifikasikan DM ke 

dalam empat kelas terdiri atas DM tipe I disebabkan karena kerusakan sel  

pankreas yang berakibat pada defisiensi insulin, DM tipe II ditandai dengan 
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kenaikan kadar gula darah akibat penurunan sekresi insulin oleh sel beta pankreas 

sehingga menyebabkan resistensi insulin, DM gestasional terjadi pada dua atau 

tiga trimester saat hamil dengan penyebab belum jelas, dan DM tipe lainnya 

ditandai dengan kenaikan kadar gula darah akibat efek genetik fungsi sel beta, 

efek genetik kerja insulin, penyakit eksokrin pankreas, endokrinopati, karena obat 

atau zat kimia, infeksi, sebab imunologi yang jarang, sindrom genetic lain yang 

berkaitan dengan DM. 

Kerusakan dan kegagalan sel-sel beta pankreas dapat disebabkan oleh 

banyak faktor antaranya faktor genetik, infeksi oleh kuman, faktor nutrisi, zat 

diabetogenik, dan radikal bebas (stress oksidatif), hal ini menyebabkan tubuh 

tidak bisa menghasilkan insulin sehingga menyebabkan kadar glukosa darah 

meningkat (terjadi keadaan hiperglikemia). Kondisi hiperglikemia menurut 

Robertson et al. (2003) dapat menghasilkan pembentukan spesies oksigen reaktif 

(ROS=reactiveoxygen species). ROS yang berlebihan dapat menyebabkan stres 

oksidatif dan dapat memperparah kerusakan sel  pankreas (Suarsana et al. 2010). 

Perubahan histopatologis pulau Langerhans pada penderita diabetes telah 

dilaporkan sejumlah peneliti. Perubahan ini dapat terjadi baik secara kuantitatif, 

seperti pengurangan jumlah atau ukuran, maupun secara kualitatif, seperti terjadi 

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

Kerusakan pulau Langerhans yang terjadi dilihat pada perubahan 

morfologi pulau langerhans, baik secara kuantitatif seperti pengurangan jumlah 

pulau langerhans, maupun secara kualitatif seperti nekrosis dan degenerasi sel 

endokrin pulau langerhans. Menurut Andayani (2003), hewan percobaan yang 

diinduksi aloksan akan mengalami penurunan jumlah pulau Langerhans 

dibandingkan dengan hewan percobaan normal. 

Pada kelompok tikus normal kondisi pulau Langerhans pankreas dalam 

keadaan relatif baik yang ditandai dengan kondisi pulau Langerhans yang relatif 

rapat. Sedangkan pada kelompok diabetes, kondisi pulau Langerhans mengalami 

kerusakan yang ditandai dari adanya ruang-ruang kosong di bagian tengah pulau 

Langerhans (Ismini & Zubaidah 2013). Ruang-ruang kosong pada pulau 

Langerhans tersebut disebabkan karena nekrosis dari sel β pankreas. Kim et al. 

(2006) mengemukakan bahwa agen diabetogenik seperti aloksan dapat 
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menyebabkan nekrosis dan degenerasi sel β pankreas. Nekrosis yaitu kematian sel 

akibat kerusakan yang fatal ditandai oleh kerusakan struktur dan fungsi sel secara 

menyeluruh yang diikuti oleh lisisnya sel dan peradangan jaringan. Hal ini yang 

mengindikasikan bahwa tikus mengalami gangguan sekresi insulin (Nurdiana 

1998). 

Pengobatan diabetes melitus seperti penggunaan insulin dan obat 

antidiabetes oral harganya relatif mahal, pengobatan diabetes dalam jangka waktu 

lama dapat menimbulkan efek samping yang tidak diinginkan. Oleh karena itu, 

perlu dicari obat yang efektif dengan harga murah dan efek samping yang relatif 

rendah (Hussain & Marouf 2013). 

Salah satu tumbuhan obat yang dapat berpotensi sebagai obat tradisional 

untuk penyakit diabetes melitus adalah daun mangga kasturi. Mangga kasturi 

(Mangifera casturi Kosterm.) atau mangga Kalimantan merupakan tumbuhan 

khas Kalimantan Selatan (Rosyidah et al. 2010). Kasturi tersebar di daerah 

Kalimantan Selatan seperti Banjarbaru, Martapura, Kandangan dan Tanjung. 

Selain itu tumbuhan kasturi tersebar juga di daerah Kalimantan Tengah dan 

Kalimantan Timur seperti Kutai Kartanegara dan Tenggarong Sebrang. 

Berdasarkan uji fitokimia ekstrak metanol daun mangga kasturi yang 

dilakukan Diana et al (2017) postif mengandung  flavonoid, alkaloid, tanin, dan 

saponin. Berdasarkan penelitian yang dilakukan ( Alifni et el. 2017) ekstrak daun 

mangga kasturi memiliki kandungan senyawa flavonoid yang dapat berfungsi 

sebagai antioksidan. Flavonoid meningkatkan jalur glikolitik dan glikogenik 

dengan menekan jalur glikogenolisis dan glukoneogenesis yang akan 

menyebabkan glukosa darah dapat terkendali sehingga kadar glukosa darah 

menurun (Anjani et al. 2015) 

Alifni dkk (2017) melaporkan bahwa pada ekstrak etanol daun mangga 

kasturi memiliki kadar total flavonoid 9,31 ± 0,08% b/b dan nilai IC50 sebesar 

34,5 ppm termasuk golongan antioksidan yang sangat aktif. Merujuk dari 

penelitian Khoerul et al. (2017) untuk daun binjai (Mangifera caesia Jack.)  

dengan genus mangifera yang sama memliki kadar flavonoid total sebesar 

3,99±0,08% b/b. 
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Mangga (Mangifera indica) dari genus yang sama dengan mangga kasturi 

juga mengandung senyawa fenol, flavonoid, saponin, dan tanin setelah dilakukan 

skrining fitokimia oleh Morsi dkk. (2010). Kandungan terbesar dari ekstrak daun 

mangga adalah mangiferin yang memliki fungsi sebagai antioksidan, analgetik, 

antidiabetes, anti inflamasi, antitumor, antimikroba, dan peningkat stamina atau 

daya tahan tubuh (Jutiviboonsuk dan Sardsaengjun 2010). 

Hasil penelitian Mathalaimutoo dkk (2012) dari ekstrak etanol daun 

mangga Bapang (Mangifera indica L. Var. Bapang) dengan dosis 250 mg/kgBB 

secara signifikan dapat menurunkan kadar glukosa darah tikus yang diinduksi 

aloksan. Dari penelitian tersebut dapat di rujuk bahwa daun mangga kasturi 

dengan genus yang sama yaitu mangifera kemungkinan besar senyawa kimia dan 

aktifitas yang terjadi juga sama yaitu sebagai antidiabetes. 

Maka diharapkan pada daun mangga kasturi dengan genus mangifera yang 

sama dapat memiliki aktivitas yang sama yaitu dapat menurunkan kadar glukosa 

darah. Kemajuan dalam penelitian mengenai pengobatan di beberapa tahun terakir 

berkembang pesat, namun penyakit diabetes masih menjadi salah satu masalah 

kesehatan utama di dunia. 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan di atas penelitian ini 

dilakukan untuk mengetahui kemampuan ekstrak mangga kasturi (Mangifera 

casturi Kosterm.) dalam menurunkan kadar glukosa darah dan meregenerasi sel 

beta pankreas tikus dan menurunkan persentasi nekrosis sel islet pulau 

Langerhans tikus yang mengalami kerusakan akibat induksi dosis toksik aloksan. 

 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang, dalam penelitian ini dapat dirumuskan sebagai 

berikut : 

1. Apakah pemberian ekstrak daun mangga kasturi dapat menurunkan kadar gula 

darah pada tikus yang diinduksi aloksan? 

2. Berapakah dosis efektif ekstrak daun mangga kasturi dalam menurunkan kadar 

gula darah tikus yang diinduksi aloksan ? 
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3. Apakah ekstrak daun mangga kasturi dapat menurunkan persentase nekrosis 

sel islet dan meregenerasi sel beta pankreas tikus yang diinduksi aloksan ? 

 

C. Tujuan Penelitian 

Tujuan penelitian ini adalah : 

1. Untuk mengetahui pemberian ekstrak daun mangga kasturi dapat menurunkan 

kadar gula darah tikus yang diinduksi aloksan 

2. Untuk mengetahui dosis efektif ekstrak daun mangga kasturi yang memiliki 

aktivitas menurunkan kadar gula darah tikus putih yang diinduksi aloksan. 

3. Untuk mengetahui kemampuan ekstrak daun mangga kasturi dalam 

menurunkan nekrosis sel islet pulau Langerhans dan meregenerasi sel beta 

pankreas tikus yang diinduksi aloksan. 

 

D. Manfaat Penelitian 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan aktivitas penurunan kadar 

gula darah dan memperbaiki kerusakan sel pankreas dari esktrak etanol daun 

mangga kasturi. 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat tentang penggunaan ekstrak daun mangga kasturi (Mangifera casturi 

Kosterm) yang dapat menurunkan kadar gula darah pada penderita diabetes 

melitus. 

Hasil penelitian dapat digunakan untuk penelitian selanjutnya sebagai 

sumber acuan untuk mengembangkan penggunaan daun mangga kasturi sebagai 

alternatif pengobatan. 

 


