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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, dapat ditarik 

kesimpulan bahwa : 

Pertama, pemberian ekstrak etanol daun sambung nyawa  dapat  

menurunkan kadar gula darah tikus putih jantan yang diinduksi aloksan.  

Kedua, ekstrak etanol daun sambung nyawa dapat meningkatkan diameter 

sel endokrin pulau Langerhans pada organ pankreas tikus putih jantan galur wistar 

yang diinduksi aloksan. 

Ketiga, dosis ekstrak etanol daun sambung nyawa yang efektif dalam 

menurunkan kadar gula darah dan meningkatkan diameter sel endokrin pankreas 

tikus putih jantan yang diinduksi aloksan adalah dosis 300 mg/kg BB tikus. 

 

B. Saran 

Penelitian yang telah dilakukan masih terdapat banyak kekurangan, maka 

perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai : 

Pertama, perlu dilakukan penelitian lebih penelitian lebih lanjut dengan 

menggunakan fraksi-fraksi dari ekstrak etanol daun sambung nyawa yang 

mempunyai aktivitas antidiabetes dan antioksidan.  

Kedua, perlu dilakukan lebih lanjut dengan menggunakan metode dan 

parameter yang lain yang terkait dengan efek antidiabetes dan antioksidan pada 

ekstrak daun sambung nyawa. 

Ketiga, perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan menggunakan 

metode pewarnaan seperti imunohistokimia dan parameter yang berbeda terkait 

efek antidiabetes ekstrak daun sambung nyawa terhadap histopatologi pankreas. 
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Lampiran 1. Hasil determinasi tanaman sambung nyawa 
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Lampiran 2. Kode etik hewan uji 
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Lampiran 3. Surat keterangan hewan uji 
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Lampiran 4. Sertifikat aloksan 
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Lampiran 5. Sertifikat kadar air serbuk dan ekstrak daun sambung nyawa 
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Lampiran 6. Surat keterangan histopatologi pankreas tikus 
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Lampiran 7. Daun sambung nyawa dan proses pembuatan ekstrak 

 

Daun sambung nyawa segar 

 

Pencucian 

 

Pengeringan 

 

Daun sambung nyawa kering 

 

Penyerbukan 

 

Pengayakan dengan mesh no.40 

 

Serbuk daun sambung nyawa Moisture balance 
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Botol Maserasi 

 

Penyaringan dengan kain flanel 

 

Penyaringan dengan kertas saring Rotary evavorator 

 

Ektrak etanol daun sambungnyawa 
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Lampiran 8. Gambar hasil uji kandungan kimia serbuk dan ekstrak 

Flavonoid Tanin 

Serbuk Ekstrak Serbuk Ekstrak 

  
  

Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) 

 

Saponin Triterpenoid 

Serbuk Ekstrak Serbuk Ekstrak 

    
Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) 

 

Alkaloid 

Mayer Dragendorff Wagner 

Serbuk Ekstrak Serbuk Ekstrak Serbuk Ekstrak 

      

Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) Ket : (+) 

 

Keterangan : 

(+) : Positif mengandung senyawa 

(-)  : Negatif mengandung senyawa 
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Lampiran  9. Gambar bahan dan hewan uji 

        

 

`         

` 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

NaCl 0,9 % CMC Na 

Glibenklamid Aloksan monohidrat 

Glukometer dan strip test Hewan uji 

Penimbangan BB Tikus Pengambilan Darah Tikus 
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Induksi Aloksan Menampung darah pada strip tes 

Pembedahan dan pengambilan 

organ pankreas tikus 

Sampel pankreas Preparat pankreas 

Pankreas tikus 

Oral ekstrak daun sambung nyawa Korbankan tikus dengan cara dislokasi 
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Lampiran 10. Penyiapan bahan tanaman hingga menjadi ekstrak 

a. Hasil presentase rendemen bobot kering terhadap bobot basah daun 

sambung nyawa 

No. Bobot basah (g) Bobot kering (g) Rendemen (%) 

1 15 1,47 9,8 

 

Perhitungan rendemen : 

% rendemen kering = 
            

           
        

= 
    

     
       

= 9,8% 

b. Hasil persentase rendemen berat serbuk terhadap berat kering 

No. Berat kering (g) Berat serbuk (g) Rendemen 

1 1,47 1,41 95,91 

 

Perhitungan rendemen : 

% rendemen kering  = 
            

           
        

= 
     

    
       

=95,91% 

c. Perhitungan rendemen ekstrak daun sambung nyawa 

No. Berat simplisia (g) Berat ekstrak (g) Rendemen (%) 

1 700  78,80 10,39 

 

Perhitungan rendemen : 

% rendemen  = 
             

              
        

= 
       

    
        

=10,39 % 
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Lampiran 11. Perhitungan dosis dan volume pemberian 

1. Aloksan 

Pembuatan aloksan sebagai penginduksi diabetes dibuat dengan konsentrasi 1% 

dengan cara : 

Aloksan 1%  = 1 g/100 mL 

   = 1000 mg/100 mL 

   = 10 mg/mL 

Larutan aloksan 1% sebagai pengiduksi dibuat dengan cara ditimbang sebanyak 1 

g kemudian dilarutkan ke dalam 100 mL larutan NaCl. Dosis aloksan untuk tikus 

adalah 150 mg/kgBB secara intraperitoneal. 

150 mg/g BB tikus  = 
     

      
         

    = 30 mg/200 g BB tikus  

Jadi, volume pemberian untuk tikus dengan berat badan 200 g adalah : 

Volume pemberian aloksan = 
     

     
        

    = 3 mL untuk 200 g BB tikus 

2. CMC Na 0,5% 

Konsentrasi CMC 0,5% = 0,5 g/100 mL aquadest 

    = 500 mg/100 mL aquadest 

    = 5 mg/mL 

Volume pemberian untuk tikus yang memiliki berat 200 gram dengan larutan 

CMC 0,5 % adalah 1 ml. 

Larutan stok CMC 0,5% dibuat 100 mL =
      

      
          

      = 500 mg/100 mL aquadest 

      = 0,5 g/100 mL aquadest   

Ditimbang serbuk CMC 0,5% kemudian disuspensikan dengan aquadest panas ad 

100 mL sampai homogen. Suspensi ini digunakan sebagai kontrol negatif dan 

suspending agent.  

3. Glibenklamid 

Dosis terapi glibenklamid sekali pemakaian  untuk manusia 70 Kg adalah 5 mg. 

Faktor konversi dari manusia 70 Kg ke tikus 200  gram adalah 0,018, maka : 

Dosis tikus   = 0,018 x 5 mg 

    = 0,09 mg/200 g BB atau 0,45 mg/Kg BB tikus 

Larutan stok 0,009% = 0,009 g/100 ml 

    = 9 mg/100 ml 

    = 0,09 mg/ml 

Tersedia di pasaran tablet glibenklamid 5 mg. 

1 tablet zat aktif   = 5 mg 

Bobot 1 tablet    = 200 mg 
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Maka, kebutuhan tablet  = 
    

    
                untuk 100 ml larutan 

glibenklamid. 

Jadi, diambil 2 tablet glibenklamid, kemudian masukkan dalam mortir lalu digerus 

dan diambil 360 mg serbuk glibenklamid dan ditambahkan dengan larutan 

suspensi CMC Na ad 100 ml sedikitdemi sedikit ad homogen.  

 

Volume pemberian untuk tikus 200 g BB : 

= 
       

       
            untuk 200 gram tikus 

4. Dosis ekstrak etanol daun sambung nyawa 

1. Larutan stok ekstrak daun sambung nyawa 4% 

Larutan stok 4%  = 4 gram/100 ml 

     = 4000 mg/100 ml 

     = 40 mg/ml 

2. Dosis ekstrak daun sambung nyawa 75 mg/kg BB tikus 

Faktor konversi tikus =  56 

Dosis tikus  = 75 mg/Kg BB  = 15 mg/200 gram BB tikus 

Volume pemberian = 
     

      
               /200 gram BB tikus 

Dosis ekstrak ke manusia      = Dosis tikus x faktor konversi tikus ke manusia 

  = (15 mg/200 gram bb tikus) x 56 

      =  840 mg/ 70 g BB manusia 

  = 0,84 gram/70 g BB manusia 

3. Dosis ekstrak daun sambugng nyawa 150 mg/Kg BB tikus 

Dosis tikus  = 150 mg/kg bb  = 30 mg/200 gram bb tikus 

Volume pemberian = 
     

      
               /200 gram BB tikus 

Dosis ekstrak ke manusia  = Dosis tikus x faktor konversi tikus ke manusia 

 = (30 mg/200 gram bb tikus) x 56 

 =  1680 mg/ 70 kg bb manusia 

 = 1,68 gram/70 kg bb manusia 

4. Dosis ekstrak daun sambung nyawa 300 mg/Kg BB tikus 

Faktor konversi ke tikus  =  56 

Dosis tikus  = 300 mg/kg bb  = 60 mg/200 gram bb tikus 

Volume pemberian = 
     

      
              /200 gram BB tikus 

Dosis ekstrak ke manusia  = Dosis tikus x faktor konversi tikus ke manusia 

 = (60 mg/200 gram bb tikus) x 56 

 =  3360mg/ 70 kg bb manusia 

 = 3,36 gram /70 kg bb manusia 
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Lampiran 12. Data hasil penimbangan berat badan tikus  (gram) 

a. Data hasil penimbangan berat badan tikus T0 (Hari ke 0)  

Kelompok Kode 

T0 

(gram) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 196,00 

201,00 

 

 

3,39 

 

 

201,00 ± 3,39 

 

 

I.2 203,00 

I.3 201,00 

I.4 200,00 

I.5 205,00 

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 204,00 

202,60 

 

 

3,36 

 

 

202,60 ± 3,36 

 

 

II.2 198,00 

II.3 201,00 

II.4 203,00 

II.5 207,00 

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 201,00 

202,00 

 

 

4,47 

 

 

202,00 ± 4,47 

 

 

III.2 197,00 

III.3 208,00 

III.4 205,00 

III.5 199,00 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 201,00 

201,20 

 

2,86 

 

201,20 ± 2,86 

 

IV.2 205,00 

IV.3 199,00 

IV.4 203,00 

IV.5 198,00 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 200,00 

200,20 

 

1,92 

 

200,20 ± 1,92 

 

V.2 201,00 

V.3 198,00 

V.4 199,00 

V.5 203,00 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 204,00 

200,20 

 

2,59 

 

200,20 ± 2,59 

 

VI.2 201,00 

VI.3 200,00 

VI.4 199,00 

VI.5 197,00 
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b. Data hasil penimbangan berat badan tikus T1 (Hari ke 4)  

Kelompok Kode 

T1 

(gram) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 197,00    

I.2 205,00    

I.3 203,00 202,40 3,58 202,40 ± 3,58 

I.4 201,00    

I.5 206,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 200,00    

II.2 193,00    

II.3 190,00 194,80 3,70 194,80 ± 3,70 

II.4 196,00    

II.5 195,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 193,00    

III.2 190,00    

III.3 195,00 191,60 2,41 191,60 ± 2,41 

III.4 189,00    

III.5 191,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 189,00    

IV.2 191,00    

IV.3 189,00 189,80 1,64 189,40 ± 1,64 

IV.4 192,00    

IV.5 188,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 190,00    

V.2 188,00    

V.3 189,00 189,60 1,14 189,60 ± 1,14 

V.4 190,00    

V.5 191,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 191,00    

VI.2 190,00    

VI.3 191,00 190,00 1,00 190,00  ± 1,00 

VI.4 189,00    

VI.5 189,00    
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c. Data hasil penimbangan berat badan tikus T2 (Hari ke 11)  

Kelompok Kode 

T2 

(gram) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 201,00    

I.2 209,00    

I.3 205,00 205,60 3,13 205,60 ± 3,13 

I.4 205,00    

I.5 208,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 190,00    

II.2 185,00    

II.3 183,00 186,40 2,97 186,40 ± 2,97 

II.4 185,00    

II.5 189,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 197,00    

III.2 195,00    

III.3 200,00 198,20 2,17 198,20 ± 2,17 

III.4 199,00    

III.5 200,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 191,00    

IV.2 192,00    

IV.3 191,00 192,00 1,22 192,00 ±  1,22 

IV.4 194,00    

IV.5 192,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 198,00    

V.2 197,00    

V.3 194,00 194,60 2,79 194,60 ± 2,79 

V.4 192,00    

V.5 192,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 196,00    

VI.2 199,00    

VI.3 200,00 197,60 1,82 197,00 ± 1,82 

VI.4 197,00    

VI.5 196,00    
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d. Data hasil penimbangan berat badan tikus T3 (Hari ke 18)  

Kelompok Kode 

T3 

(gram) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 210,00    

I.2 216,00    

I.3 212,00 211,60 2,70 211,60 ± 2,70 

I.4 209,00    

I.5 211,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 181,00    

II.2 178,00    

II.3 177,00 179,20 1,64 179,20 ± 1,64 

II.4 180,00    

II.5 180,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 207,00    

III.2 206,00    

III.3 210,00 207,40 2,07 207,40 ± 2,07 

III.4 205,00    

III.5 209,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 195,00    

IV.2 198,00    

IV.3 197,00 197,40 2,30 197,40 ± 2,30 

IV.4 201,00    

IV.5 196,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 201,00    

V.2 202,00    

V.3 201,00 201,00 0,71 201 ± 0,71 

V.4 201,00    

V.5 200,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 208,00    

VI.2 204,00    

VI.3 207,00 206,20 1,48 206,00 ± 1,48 

VI.4 206,00    

VI.5 206,00    
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Lampiran 13. Data hasil kadar gula darah tikus (mg/dl)  

a. Data hasil kadar gula darah tikus T0 (Hari ke 0)  

Kelompok Kode 

T3 

(mg/dL) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

 

I.1 91,00    

I.2 84,00    

I.3 88,00 87,00 3,00 87,00 ± 3,00 

I.4 84,00    

I.5 88,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

 

II.1 84,00    

II.2 87,00    

II.3 83,00 85,40 2,07 85,40 ± 2,10 

II.4 88,00    

II.5 85,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 84,00    

III.2 87,00    

III.3 86,00 86,00 1,22 86,00 ± 1,22 

III.4 86,00    

III.5 87,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

 

IV.1 82,00    

IV.2 83,00    

IV.3 88,00 85,40 2,70 85,40 ± 2,70 

IV.4 87,00    

IV.5 87,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

 

V.1 80,00    

V.2 85,00    

V.3 84,00 82,40 2,70 82,40 ± 2,70 

V.4 79,00    

V.5 84,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

 

VI.1 87,00    

VI.2 84,00    

VI.3 82,00 84,60 3,36 84,60 ± 3,36 

VI.4 89,00    

VI.5 81,00    
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b. Data hasil kadar gula darah tikus T1 (Hari ke 4)  

Kelompok Kode 

T1 

(mg/dL) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 89,00    

I.2 85,00    

I.3 80,00 83,80 3,42 83,80 ± 3,42 

I.4 82,00    

I.5 83,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 245,00    

II.2 235,00    

II.3 238,00 239,40 3,65 239,40 ± 3,65 

II.4 239,00    

II.5 240,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 241,00    

III.2 247,00    

III.3 236,00 240,40 4,16 240,00 ± 4,16 

III.4 238,00    

III.5 240,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 240,00    

IV.2 232,00    

IV.3 242,00 236,60 4,22 236,60 ± 4,22 

IV.4 235,00    

IV.5 234,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 238,00    

V.2 235,00    

V.3 237,00 237,00 3,39 237,00 ± 3,39 

V.4 233,00    

V.5 242,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 237,00    

VI.2 233,00    

VI.3 235,00 237,20 3,77 237,20 ± 3,77 

VI.4 238,00    

VI.5 243,00    
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c. Data hasil kadar gula darah tikus T2 (Hari ke 11)  

Kelompok Kode 

T2 

(mg/dL) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 84,00 

   I.2 87,00    

I.3 84,00 85,20 2,17 85,20 ± 2,17 

I.4 83,00    

I.5 88,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 231,00    

II.2 230,00    

II.3 231,00 231,80 4,21 231,80 ± 4,21 

II.4 239,00    

II.5 228,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 105,00    

III.2 110,00    

III.3 108,00 109,20 2,77 109,20 ± 2,77 

III.4 112,00    

III.5 111,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 165,00    

IV.2 164,00    

IV.3 162,00 164,80 2,17 164,80 ± 2,17 

IV.4 168,00    

IV.5 165,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 148,00    

V.2 143,00    

V.3 145,00 144,40 3,05 144,40 ± 3,05 

V.4 146,00    

V.5 140,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 122,00    

VI.2 118,00    

VI.3 115,00 119,40 4,04 119,40 ± 4,04 

VI.4 125,00    

VI.5 117,00    
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d. Data hasil kadar gula darah tikus T3 (Hari ke 18)  

Kelompok Kode 

T3 

mg/dL) Rata-rata SD Rata-rata ± SD 

Normal 

 

 

I.1 88,00    

I.2 87,00    

I.3 90,00 85,20 4,76 85,20 ± 4,76 

I.4 83,00    

I.5 78,00    

Kontrol Negatif 

(CMC 0,5%) 

 

 

II.1 189,00    

II.2 197,00    

II.3 199,00 195,80 4,82 195,80 ± 4,82 

II.4 193,00    

II.5 201,00    

Kontrol Positif 

(Glibenklamid 

0,045 mg/KgBB) 

 

 

III.1 88,00    

III.2 86,00    

III.3 91,00 85,80 4,15 85,80 ± 4,15 

III.4 84,00    

III.5 80,00    

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 

 

IV.1 120,00    

IV.2 124,00    

IV.3 127,00 122,20 3,27 122,20 ± 3,27 

IV.4 121,00    

IV.5 119,00    

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 

 

V.1 109,00    

V.2 114,00    

V.3 110,00 110,40 2,30 110,40 ± 2,30 

V.4 108,00    

V.5 111,00    

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 

 

VI.1 93,00    

VI.2 89,00    

VI.3 90,00 90,80 3,19 90,80 ± 3,19 

VI.4 87,00    

VI.5 95,00    
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Lampiran 14. Hasil Pengamatan diameter sel endokrin pankreas tikus pada 

perbesaran 100 x 

A1 (Kontrol normal) 

A.1.1 A.1.2 A.1.3 

   
Diameter 1: 125,57 µm 

Diameter 2: 296,48 µm 

Rata-rata: 211,03 µm 

Diameter 1: 112,12 µm 

Diameter 2: 109,53 µm 

Rata-rata: 110,83µm 

Diameter 1: 94,54µm 

Diameter 2: 74,30 µm 

Rata-rata: 84,42µm 

Rata-rata : 135,43 µm 

 
A2 (Kontrol normal) 

A.2.1 A.2.2 A.2.3 

   
Diameter 1: 113,63 µm 

Diameter 2: 128,25 µm 

Rata-rata: 120,94 µm 

Diameter 1: 118,38 µm 

Diameter 2: 299,85 µm 

Rata-rata: 209,12 µm 

Diameter 1: 178,44 µm 

Diameter 2: 101,74 µm 

Rata-rata: 140,09 µm 

Rata-rata : 156,72 µm 

 
A3 (Kontrol normal) 

A.3.1 A.3.2 A.3.3 

   

Diameter 1: 124,61 µm 

Diameter 2: 293,66 µm 

Rata-rata: 209,14 µm 

Diameter 1: 151,06 µm 

Diameter 2: 106,40 µm 

Rata-rata: 128,73 µm 

Diameter 1: 62,28 µm 

Diameter 2: 136,00 µm 

Rata-rata: 99,14 µm 
 

Rata-rata : 145,67 µm 
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B (Kontrol negatif) 

B.1.1 B.1.2 B.1.3 

   
Diameter 1: 122,55 µm 

Diameter 2: 119,61 µm 

Rata-rata:  121,08 µm 

Diameter 1: 65,72 µm 

Diameter 2: 62,11 µm 

Rata-rata: 63,92 µm 

Diameter 1: 56,25 µm 

Diameter 2: 44,79 µm 

Rata-rata: 50,52 µm 

Rata-rata : 78,51µm 

 

B2 (Kontrol negatif) 

B.2.1 B.2.2 B.2.3 

   
Diameter 1: 56,32 µm 

Diameter 2: 59,20 µm 

Rata-rata: 57,76 µm 

Diameter 1: 110,74 µm 

Diameter 2: 108,37 µm 

Rata-rata: 109,56 µm 

Diameter 1: 54,80 µm 

Diameter 2: 124,36 µm 

Rata-rata: 89,58 µm µm 

Rata-rata : 85,63 µm 

 

B (Kontrol negatif) 

B.3.1 B.3.2 B.3.3 

   

Diameter 1: 122,45 µm 

Diameter 2: 89,12 µm 

Rata-rata: 105,79 µm 

Diameter 1: 87,32 µm 

Diameter 2: 90,48 µm 

Rata-rata: 88,90 µm 

Diameter 1: 43,51 µm 

Diameter 2: 98,28 µm 

Rata-rata: 70,90 µm 

Rata-rata : 88,53 µm 
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C (Kontrol positif) 

C.1.1 C.1.2 C.1.3 

   
Diameter 1: 121,71 µm 

Diameter 2: 84,23 µm 

Rata-rata: 102,97 µm 

Diameter 1: 92,74 µm 

Diameter 2: 221,10 µm 

Rata-rata: 156,92 µm 

Diameter 1: 44,84 µm 

Diameter 2: 77,13 µm 

Rata-rata: 60,99µm 

Rata-rata : 106,96 µm 

 

C2 (Kontrol positif) 

C.2.1 C.2.2 C.2.3 

   

Diameter 1: 83,06 µm 

Diameter 2: 54,86 µm 

Rata-rata: 68,96 µm 

Diameter 1: 65,75 µm 

Diameter 2: 57,64 µm 

Rata-rata: 61,70µm 

Diameter 1: 56,67 µm 

Diameter 2: 46,96 µm 

Rata-rata: 51,82 µm 

Rata-rata : 60,83 µm 

 

C3 (Kontrol positif) 

C.3.1 C.3.2 C.3.3 

   
Diameter 1: 130,85 µm 

Diameter 2: 85,14 µm 

Rata-rata: 107,60 µm 

Diameter 1: 95,16 µm 

Diameter 2: 133,96 µm 

Rata-rata: 114,56 µm 

Diameter 1: 108,54 µm 

Diameter 2: 125,48 µm 

Rata-rata: 117,01 µm 
 

Rata-rata : 113,06 µm 
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D1 (Sambung nyawa 75 mg/KgBB) 

D.1.1 D.1.2 D.1.3 

   
Diameter 1: 82,61 µm 

Diameter 2: 110,62 µm 

Rata-rata: 96,62 µm 

Diameter 1: 81,00 µm 

Diameter 2: 106,88 µm 

Rata-rata: 93,94 µm 

Diameter 1: 149,25 µm 

Diameter 2: 87,32 µm 

Rata-rata: 118,29µm 

Rata-rata : 102,95µm 

 

D2 (Sambung nyawa 75 mg/KgBB) 

D.2.1 D.2.2 D.2.3 

   
Diameter 1: 110,35 µm 

Diameter 2: 94,62 µm 

Rata-rata: 102,49 µm 

Diameter 1: 158,34 µm 

Diameter 2: 80,73 µm 

Rata-rata: 119,54 µm 

Diameter 1: 86,25 µm 

Diameter 2: 121,29 µm 

Rata-rata: 103,77 µm 

Rata-rata : 108,60 µm 

 

D3 (Sambung nyawa 75 mg/KgBB) 

D.3.1 D.3.2 D.3.3 

   

Diameter 1: 89,92 µm 

Diameter 2: 103,96 µm 

Rata-rata: 96,94 µm 

Diameter 1: 69,27 µm 

Diameter 2: 104,94 µm 

Rata-rata: 87,11 µm 

Diameter 1: 160,72 µm 

Diameter 2: 71,10 µm 

Rata-rata: 115,91 µm 

Rata-rata : 99,99 µm 
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E1 (Sambung nyawa 150 mg/KgBB) 

E.1.1 E.1.2 E.1.3 

   
Diameter 1: 56,68 µm 

Diameter 2: 154,09 µm 

Rata-rata: 105,39 µm 

Diameter 1: 61.52 µm 

Diameter 2: 187,83 µm 

Rata-rata: 124,68 µm 

Diameter 1: 182,98 µm 

Diameter 2: 103,53µm 

Rata-rata: 143,26 µm 

Rata-rata : 124,44µm 

 

E2 (Sambung nyawa 150 mg/KgBB) 

E.2.1 E.2.2 E.2.3 

   
Diameter 1: 62,63µm 

Diameter 2: 111,59 µm 

Rata-rata: 87, 11 µm 

Diameter 1: 87,87 µm 

Diameter 2: 69,13 µm 

Rata-rata: 78,50 µm 

Diameter 1: 58,60 µm 

Diameter 2: 127,33 µm 

Rata-rata: 92,97 µm 

Rata-rata : 86,19 µm 

 

E3 (Sambung nyawa 150 mg/KgBB) 

E.3.1 E.3.2 E.3.3 

 
  

Diameter 1: 96,58 µm 

Diameter 2: 251,96 µm 

Rata-rata: 174,27 µm 

Diameter 1: 75,53 µm 

Diameter 2: 72,07 µm 

Rata-rata: 73,80 µm 

Diameter 1: 38,57 µm 

Diameter 2: 100,42 µm 

Rata-rata: 69,50 µm 

Rata-rata : 105,86µm 
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F1 (Sambung nyawa 300 mg/KgBB) 

F.1.1 F.1.2 F.1.3 

   
Diameter 1: 82,15 µm 

Diameter 2: 126,56µm 

Rata-rata: 104,36 µm 

Diameter 1: 83,48 µm 

Diameter 2: 139,76 µm 

Rata-rata: 111,62 µm 

Diameter 1: 80,06 µm 

Diameter 2: 97,33 µm 

Rata-rata: 88,70 µm 

Rata-rata : 101,56µm 

 

F2 (Sambung nyawa 300 mg/KgBB) 

F.2.1 F.2.2 F.2.3 

   
Diameter 1: 118,61 µm 

Diameter 2: 77,28 µm 

Rata-rata: 97,95 µm 

Diameter 1: 90,67 µm 

Diameter 2: 83,11 µm 

Rata-rata: 86,89 µm 

Diameter 1: 92,65 µm 

Diameter 2: 79,85 µm 

Rata-rata: 86,25 µm 

Rata-rata : 90,36 µm 

 
F3 (Sambung nyawa 300 mg/KgBB) 

F.3.1 F.3.2 F.3.3 

   
Diameter 1: 167,34 µm 

Diameter 2: 99,34 µm 

Rata-rata: 133,34 µm 

Diameter 1: 150,27 µm 

Diameter 2: 75,48 µm 

Rata-rata: 112,88 µm 

Diameter 1: 84,67 µm 

Diameter 2: 119,58 µm 

Rata-rata: 102,13 µm 

Rata-rata : 106,12 µm 
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Lampiran 15. Hasil uji statistik berat badan tikus (gram) 

a. Berat badan tikus T0 (Harike 0) 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 

BB 

Tikus 

Kontrol Normal .184 5 .200
*
 .978 5 .921 

Kontrol Negatif .147 5 .200
*
 .995 5 .994 

Kontrol Positif .188 5 .200
*
 .959 5 .801 

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
.179 5 .200

*
 .962 5 .823 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.141 5 .200

*
 .979 5 .928 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.179 5 .200

*
 .984 5 .955 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas dapat simpulkan bahwa nilai sig. dari masing-masing 

kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data terserbut 

terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova.  

 

Oneway 

Test of Homogeneity of Variances 

BB Tikus   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.934 5 24 .477 

 

 Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,477>0,05 maka H0 

diterima atau keeanam kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat 

dilanjutkan dengan uji post hoc. 
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ANOVA 

BB Tikus   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
23.200 5 4.640 .453 .807 

Within Groups 245.600 24 10.233   

Total 268.800 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketehui nilai sig. = 0,807 > 0,05 (H0 diterima) maka 

disimpulkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan berat badan tikus 

setiap kelompok. 

Post Hoc Tests 

Homogeneoud Subsets 

 

BB Tikus 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 

Sambung nyawa 150 mg/KgBB 5 200.20 

Sambung nyawa 300 mg/KgBB 5 200.20 

Kontrol Normal 5 201.00 

Sambung nyawa 75 mg/KgBB 5 201.20 

Kontrol Positif 5 202.00 

Kontrol Negatif 5 202.60 

Sig.  .839 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Output diatas menunjukan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan pada 

setiap kelompok dengan nilai sig.=0,839>0,05 (Ho diterima) 
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b. Badan tikus T1 (Hari ke 4) 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 

BB 

Tikus 

Kontrol Normal .167 5 .200
*
 .943 5 .685 

Kontrol Negatif .173 5 .200
*
 .991 5 .984 

Kontrol Positif .198 5 .200
*
 .957 5 .787 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.180 5 .200

*
 .952 5 .754 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.287 5 .200

*
 .914 5 .490 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.136 5 .200

*
 .987 5 .967 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova.  

 

Test of Homogeneity of Variances 

BB Tikus   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

1.060 5 24 .407 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,130>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc 
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ANOVA 

BB Tikus   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
682.667 5 136.533 19.598 .000 

Within 

Groups 
167.200 24 6.967 

  

Total 849.867 29    
 

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan berat badan 

tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

 

Homogeneous Subsets 

 

BB Tikus 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 
5 189.00 

  

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 
5 189.20 

  

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 189.40 

  

Kontrol Positif 5 191.60 191.60  

Kontrol Negatif 5  194.80  

Kontrol Normal 5   202.40 

Sig.  .632 .417 1.000 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Output diatas menunjukan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan pada 

setiap kelompok dengan nilai sig. = 1,000>0,05 (H0 diterima). 
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c. Berat badan tikus T2 (Hari ke 11) 

 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

BB 

Tikus 

Kontrol Normal .224 5 .200
*
 .931 5 .603 

Kontrol Negatif .282 5 .200
*
 .897 5 .391 

Kontrol Positif .180 5 .200
*
 .952 5 .754 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.237 5 .200

*
 .961 5 .814 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.146 5 .200

*
 .992 5 .985 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.136 5 .200

*
 .987 5 .967 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova.  

 

Oneway 

Test of Homogeneity of Variances 

BB Tikus   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.710 5 24 .622 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,622>0,05 maka H0 diterima atau 

keenam kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc 
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ANOVA 

BB Tikus   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
3277.367 5 655.473 148.971 .000 

Within 

Groups 
105.600 24 4.400 

  

Total 3382.967 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan berat badan 

tikus pada setiap kelompol 

Post Hoc Test 

Homogeneous Subsets 

 

BB Tikus 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 5 

Kontrol Negatif 5 179.20     

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 

 
197.40 

   

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 
5 

  
201.60 

  

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 
5 

  
205.00 205.00 

 

Kontrol Positif 5    207.40  

Kontrol Normal 5     211.60 

Sig.  1.000 1.000 .146 .479 1.000 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Dari data output dapat diketahui bahwa tidak ada perbedaan berat badan tikus 

yang signifikan antara kelompok dosis 150 mg/kgBB dan dosis 300 mg/kgBB, 

antara kelompok  kontrol positif dan dosis kelompok 300 mg/kgBB. 
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d.berat badan tikus T3 (Hari ke 18) 

 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

BB 

Tikus 

Kontrol Normal .241 5 .200
*
 .903 5 .427 

Kontrol Negatif .287 5 .200
*
 .914 5 .490 

Kontrol Positif .180 5 .200
*
 .952 5 .754 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.197 5 .200

*
 .943 5 .685 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.224 5 .200

*
 .842 5 .171 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.136 5 .200

*
 .987 5 .967 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova.  

 

OneWay 

Test of Homogeneity of Variances 

BB Tikus   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.256 5 24 .933 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,933 >0,05 maka H0 diterima 

atau keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan 

dengan uji post hoc 
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ANOVA 

BB Tikus   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
3277.367 5 655.473 148.971 .000 

Within Groups 105.600 24 4.400   

Total 3382.967 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan berat badan 

tikus pada setiap kelompok. 

Post Hoc Tests 

Homogeneous Subsets 

BB Tikus 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 5 

Kontrol Negatif 5 179.20     

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 

 
197.40 

   

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 
5 

  
201.60 

  

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 
5 

  
205.00 205.00 

 

Kontrol Positif 5    207.40  

Kontrol Normal 5     211.60 

Sig.  1.000 1.000 .146 .479 1.000 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

Dari data output yang dihasilkan bahwa tidak ada perbedaan berat badan tikus 

yang signifikan antara kelompok dosis 150 mg/kgBB dan dosis 300 mg/kgBB, 

antara kelompok  kontrol positif dan dosis kelompok 300 mg/kgBB. 
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Lampiran 16. Hasil uji statistik kadar gula darah tikus (mg/dl) 

a. Kadar gula darah tikus T0 (Hari ke 0) 

 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Kadar 

gula 

Kontrol Normal .241 5 .200
*
 .877 5 .295 

Kontrol Negatif .180 5 .200
*
 .952 5 .754 

Kontrol Positif .300 5 .161 .833 5 .146 

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
.323 5 .096 .840 5 .166 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.323 5 .096 .840 5 .166 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.180 5 .200

*
 .942 5 .677 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova.  

 

Test of Homogeneity of Variances 

Kadar gula   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

2.241 5 24 .083 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,083>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc. 
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ANOVA 

Kadar gula   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
60.667 5 12.133 1.789 .153 

Within 

Groups 
162.800 24 6.783 

  

Total 223.467 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,153<0,05 (H0 diterima) 

maka dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan kadar 

gula darah tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

 

Homogeneous Subsets 

 

Kadar gula 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 

Sambung nyawa 150 mg/KgBB 5 82.40 

Sambung nyawa 300 mg/KgBB 5 84.60 

Kontrol Negatif 5 85.40 

Sambung nyawa 75 mg/KgBB 5 85.40 

Kontrol Positif 5 86.00 

Kontrol Normal 5 87.00 

Sig.  .093 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Output diatas menunjukan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan pada 

setiap kelompok dengan nilai sig. = 0,093>0,05 (H0 diterima) 
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b. Kadar gula darah tikus T1 (Hari ke 4)  

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 
Statisti

c 

df Sig. Statisti

c 

df Sig. 

Kadar 

gula 

Kontrol Normal .192 5 .200
*
 .961 5 .814 

Kontrol Negatif .235 5 .200
*
 .955 5 .775 

Kontrol Positif .243 5 .200
*
 .933 5 .617 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.248 5 .200

*
 .920 5 .532 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.184 5 .200

*
 .978 5 .921 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.216 5 .200

*
 .956 5 .783 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova. 

Test of Homogeneity of Variances 

Kadar gula   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.182 5 24 .967 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,967>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc. 
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ANOVA 

Kadar gula   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
99284.000 5 19856.800 1388.587 .000 

Within 

Groups 
343.200 24 14.300 

  

Total 99627.200 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan kadar gula 

darah tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

 

Homogeneous Subsets 

 

Kadar gula 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 

Kontrol Normal 5 83.80  

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 

 
236.60 

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 
5 

 
237.00 

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 
5 

 
237.20 

Kontrol Negatif 5  239.40 

Kontrol Positif 5  240.40 

Sig.  1.000 .613 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Output diatas menunjukan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan pada 

setiap kelompok kecuali kelompok normal dengan nilai sig. = 0,613>0,05 (H0 

diterima). 
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c. Kadar gula darah tikus T2 (Hari ke 11) 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 
Statisti

c 

df Sig. Statisti

c 

df Sig. 

Kadar 

gula 

Kontrol Normal .310 5 .131 .871 5 .272 

Kontrol Negatif .375 5 .020 .806 5 .090 

Kontrol Positif .213 5 .200
*
 .939 5 .656 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.263 5 .200

*
 .951 5 .747 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.178 5 .200

*
 .981 5 .940 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.236 5 .200

*
 .946 5 .708 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova. 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Kadar gula   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.790 5 24 .567 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,567>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc. 
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ANOVA 

Kadar gula   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
67005.867 5 13401.173 1331.242 .000 

Within 

Groups 
241.600 24 10.067 

  

Total 67247.467 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan kadar gula 

darah tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

 

Homogeneous Subsets 

Kadar gula 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 5 6 

Kontrol Normal 5 85.20      

Kontrol Positif 5  109.20     

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
5 

  
119.40 

   

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
5 

   
144.40 

  

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 

    
164.80 

 

Kontrol Negatif 5      231.80 

Sig.  1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Output diatas  menunjukan bahwa tidak terdapat perbedaan yang signifikan pada 

setiap kelompok dengan  nilai sig. = 1,000>0,05 (H0 diterima). 
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d. Kadar gula darah tikus T3 (Hari ke 18) 

Tests of Normality 

 Kelompok Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 

 Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 

Kadar 

gula 

Kontrol Normal .247 5 .200
*
 .929 5 .587 

Kontrol Negatif .198 5 .200
*
 .957 5 .787 

Kontrol Positif .132 5 .200
*
 .996 5 .995 

Sambung nyawa 

75 mg/KgBB 
.243 5 .200

*
 .922 5 .544 

Sambung nyawa 

150 mg/KgBB 
.197 5 .200

*
 .943 5 .685 

Sambung nyawa 

300 mg/KgBB 
.199 5 .200

*
 .967 5 .858 

*. This is a lower bound of the true significance. 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian 

Anova.. 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Kadar gula   

Levene 

Statistic 

df1 df2 Sig. 

.937 5 24 .475 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,475>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc. 
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ANOVA 

Kadar gula   

 Sum of 

Squares 

df Mean 

Square 

F Sig. 

Between 

Groups 
44639.767 5 8927.953 599.862 .000 

Within 

Groups 
357.200 24 14.883 

  

Total 44996.967 29    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan kadar gula 

darah tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

Homogeneous Subsets 

Kadar gula 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 

Kontrol Normal 5 85.20    

Kontrol Positif 5 85.80    

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 
5 90.80 

   

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 
5 

 
110.40 

  

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 
5 

  
122.20 

 

Kontrol Negatif 5    195.80 

Sig.  .235 1.000 1.000 1.000 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 5,000. 

 

Dari data output yang dihasilkan bahwa tidak ada perbedaan kadar guladarah tikus 

yang signifikan antara kelompok kontrol positif dan dosis 300 mg/kgBBdengan 

nilai sig= 0,235 (H0 diterima).  

  



130 

 

Lampiran 17. Hasil uji statistik diameter sel endokrin pankreas tikus 

Tests of Normality 

 
Kelompok Kolmogorov-

Smirnov
a
 

Shapiro-Wilk 

 
Statist

ic 

Df Sig. Statist

ic 

df Sig. 

Diameter 

rata-rata sel 

islet 

Langerhans 

Kontrol Normal ,228 3 . ,982 3 ,745 

Kontrol Negatif ,322 3 . ,880 3 ,323 

Kontrol Positif ,322 3 . ,881 3 ,326 

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 

,197 3 . ,996 3 ,874 

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 

,304 3 . ,907 3 ,408 

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 

,207 3 . ,992 3 ,834 

a. Lilliefors Significance Correction 

 

Dari data output diatas maka dapat disimpulkan bahwa nilai sig. dari masing-

masing kelompok > 0,05 (H0 diterima) maka dapat disimpulkan bahwa data 

terserbut terdistribusi normal sehingga dapat dilanjutkan dengan pengujian Anova. 

 

 

Test of Homogeneity of Variances 

Diameter rata-rata sel islet Langerhans   

Levene Statistic df1 df2 Sig. 

2,654 5 12 ,077 

 

Nilai probalitas dari output diatas adalah sig. = 0,77>0,05 maka H0 diterima atau 

keeanm kelompok memiliki varians yang sama sehingga dapat dilanjutkan dengan 

uji post hoc. 
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ANOVA 

Diameter rata-rata sel islet Langerhans   

 Sum of 

Squares 

df Mean Square F Sig. 

Between 

Groups 

7034,373 5 1406,875 164,186 ,000 

Within Groups 102,825 12 8,569   

Total 7137,199 17    

 

Dari output ANOVA diatas diketahui bahwa nilai sig.= 0,000<0,05 (H0 ditolak) 

maka dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan diameter rata-

rata sel islet pankreas tikus pada setiap kelompok. 

 

Post Hoc Tests 

 

Homogeneous Subsets 

 

Diameter rata-rata sel islet Langerhans 

Tukey HSD
a
   

Kelompok N Subset for alpha = 0.05 

1 2 3 4 

Kontrol Negatif 3 53,3667    

Sambung nyawa 75 

mg/KgBB 

3  78,9067   

Sambung nyawa 150 

mg/KgBB 

3   92,1633  

Sambung nyawa 300 

mg/KgBB 

3    103,7000 

Kontrol Positif 3    106,2600 

Kontrol Normal 3    110,6700 

Sig.  1,000 1,000 1,000 ,104 

Means for groups in homogeneous subsets are displayed. 

a. Uses Harmonic Mean Sample Size = 3,000. 

 

Dari data output yang dihasilkan bahwa tidak ada perbedaan diameter rata-rata sel 

islet Langerhans pankreas tikus  yang signifikan antara kelompok kontrol positif, 

kontrol normal dan dosis 300 mg/kgBBdengan nilai sig= 0,104 (H0 diterima).  


