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UJI EFEKTIVITAS TEH HERBAL DAUN GANDARUSA (Justicia 

gendarussa) TERHADAP KADAR GLUKOSA DARAH PADA HEWAN 

UJI MENCIT (Mus musculus) 

ABSTRAK 

Latar Belakang : Diabetes melitus (DM) adalah kondisi kronis yang ditandai oleh 

peningkatan kadar glukosa darah, yang dapat menyebabkan berbagai masalah 

serius seperti penyakit kardiovaskular, kerusakan ginjal, gangguan penglihatan, dan 

masalah saraf perifer. Faktor penyebab utama DM adalah gaya hidup yang tidak 

sehat, pola makan yang tidak sehat, dan kurangnya aktivitas fisik 

Tujuan Penelitian : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas teh 

herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) terhadap kadar glukosa darah pada 

hewan uji mencit (Mus musculus) yang diinduksi Streptozotocin. 

Metode Penelitian : Penelitian ini menggunakan metode eksperimental dengan 

kelompok kontrol pasca tes desain untuk mengetahui efek pemberian teh herbal 

daun gandarusa kelompok kontrol dan perlakuan terhadap mencit diabetes yang di 

induksi streptozotocin. Dua puluh lima ekor mencit di kelompokkan menjadi lima 

kelompok yang terdiri dari kontrol negatif diberi Na-CMC 0,5%, kontrol positif 

dengan pemberian metformin 500 mg, dan kelompok teh herbal daun gandarusa 

(Justicia gendarussa) 2 gram, 2,5 gram dan 3 gram secara peroral. Pengukuran 

kadar gula darah dilakukan pada hari ke 3, ke 5 dan ke 7 menggunakan alat 

Glukometer. 

Hasil Penelitian : Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian teh herbal daun 

gandarusa (justicia gendarussa) dapat mempengaruhi penurunan kadar gula darah 

pada mencit (Mus musculus) yang diinduksikan Streptozotocin. Perbandingan teh 

herbal daun gandarusa (justicia gendarussa) yang paling efektif dan memiliki efek 

terhadap penurunan kadar gula darah adalah perbandingan 3 gram dengan 

persentase penurunan sebesar 52,58%. 

 

Kata Kunci: Teh herbal, daun gandarusa, justicia gendarussa, glukosa darah, 

diabetes melitus 
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ABSTRACT 

 

Background: 

Diabetes mellitus (DM) is a chronic condition characterized by elevated blood 

glucose levels, which can lead to various serious complications such as 

cardiovascular diseases, kidney damage, vision impairment, and peripheral nerve 

disorders. The main contributing factors to DM include an unhealthy lifestyle, poor 

dietary habits, and lack of physical activity. 

 

ResearchObjective: 

This study aims to determine the effectiveness of gandarusa leaf herbal tea (Justicia 

gendarussa) in reducing blood glucose levels in streptozotocin-induced diabetic 

mice (Mus musculus). 

 

ResearchMethod: 

This research employed an experimental method using a post-test control group 

design to assess the effects of gandarusa leaf herbal tea on control and treatment 

groups of streptozotocin-induced diabetic mice. Twenty-five mice were divided into 

five groups: a negative control group given 0.5% Na-CMC, a positive control group 

administered 500 mg of metformin, and three treatment groups orally given 

gandarusa leaf herbal tea (Justicia gendarussa) at doses of 2 grams, 2.5 grams, 

and 3 grams. Blood glucose levels were measured on days 3, 5, and 7 using a 

glucometer. 

 

ResearchResults: 

The results showed that the administration of gandarusa leaf herbal tea (Justicia 

gendarussa) affected the reduction of blood glucose levels in streptozotocin- 

induced diabetic mice (Mus musculus). The most effective dosage in lowering blood 

glucose levels was 3 grams, with a percentage decrease of 52.58%. 

 

Keywords: Herbal tea, Justicia gendarussa, blood glucose, diabetes mellitus. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Diabetes melitus (DM) adalah kondisi kronis yang ditandai oleh 

peningkatan kadar glukosa darah, yang dapat menyebabkan berbagai 

masalah serius seperti penyakit kardiovaskular, kerusakan ginjal, 

gangguan penglihatan, dan masalah saraf perifer. Faktor penyebab utama 

DM adalah gaya hidup yang tidak sehat, pola makan yang tidak sehat, 

dan kurangnya aktivitas fisik (Di & Sumberwringin, 2025). Penyakit 

diabetes melitus dapat menyebabkan berbagai komplikasi baik 

makrovaskuler maupun mikrovaskuler. Gangguan kardiovaskular yang 

jika tidak ditangani segera, dapat meningkatkan risiko hipertensi dan 

infark jantung (Lestari et al., 2021). 

Menurut data World Health Organization (WHO) pada tahun 

2014, ada sekitar 347 juta orang diseluruh dunia yang menderita diabetes 

melitus. Indonesia berada diurutan ketujuh di dunia dalam hal jumlah 

penderita diabetes melitus. Data International Diabetes Federation (IDF) 

tahun 2021, ada 537 juta orang di seluruh dunia yang menderita diabetes. 

Angka diabetes di Indonesia meningkat pesat, dengan 19,5 juta kasus dan 

diperkirakan mencapai 28,6 juta pada tahun 2045. Jumlah ini diperkirakan 

akan terus meningkat hingga mencapai 643 juta pada tahun 2030 dan 783 

juta pada tahun 2045 (Asyikin, 2024). Pada tahun 2015, terdapat sekitar 

39,5 juta kasus diabetes dan 56,4 juta kematian di seluruh dunia, dan 

6,7 juta orang meninggal akibat diabetes juga. Menurut kementerian 
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kesehatan republik indonesia , jumlah orang yang menderita diabetes 

melitus (Purwaningsih,2023). 

Kepatuhan dalam menjalani pengobatan diabetes melitus sangat 

penting karena dapat membantu keberhasilan terapi, yaitu pengontrolan 

kadar gula darah. Kepatuhan terhadap obat tergantung pada individu 

masing-masing, dan banyak penderita yang dari tahun ke tahun 

kehilangan antusiasme untuk minum obat mereka. Oleh karena itu, 

penting untuk mendapatkan dukungan dari keluarga atau orang lain untuk 

kepatuhan dalam menjalani terapi (Tuti.,et al., 2024). Obat diabetes 

melitus tidak hanya menggunakan obat sintesis, tetapi juga tanaman dan 

bahan herbal untuk menurunkan kadar gula darah. Kelebihan obat herbal 

adalah bahwa mereka bersifat alami, sehingga membantu memperbaiki 

organ tubuh yang rusak, mengurangi efek samping, dan lebih murah 

(Wahyuningsih et al., 2023). 

Teh herbal adalah minuman yang terbuat dari bahan herbal yang 

bermanfaat bagi kesehatan. Teh herbal terbuat dari akar, batang, bunga, 

daun, biji, kulit buah, dan tanaman lainnya. Mudah larut dalam air panas 

dan mudah disediakan, sehingga cocok untuk detoksifikasi tubuh. Teh 

herbal dapat dikonsumsi sebagai minuman sehat dan berguna tanpa 

mengganggu rutinitas sehari-hari (Karayopi et al., 2023). 

Salah satu tanaman yang dapat digunakan sebagai obat tradisional 

adalah tanaman gandarusa (Justicia gendarussa). Tanaman ini adalah 

salah satu tanaman obat yang tumbuh secara liar, banyak ditemukan di 
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hutan di negara - negara Asia Tenggara seperti Malaysia, Thailand, 

Filipina, dan Indonesia tanaman ini telah lama digunakan sebagai obat. 

Kandungan fitokimia gandarusa dapat digunakan sebagai alternatif obat 

seperti antioksidan, hepatoprotektif, antiinflamasi, antihelmintik, 

antiangiogenik, antimikroba, analgesik, antiartritik, dan antiansietas 

(Aryani et al., 2023). 

Senyawa aktif yang terdapat pada tanaman gandarussa yaitu 

alkaloid, fenolik, tanin, saponin, dan flavonoid (Aryani et al., 2023). 

Senyawa flavonoid daun gandarussa digunakan secara etnofarmasi untuk 

mengobati diabetes dan beberapa penelitian in vivo menunjukkan bahwa 

kandungan flavonoid ekstrak daun gandarusa dapat memiliki efek 

antidiabetes (Adelina, 2020). 

Mekanisme kerja dari flavonoid juga membantu menurunkan 

kadar glukosa darah dengan meningkatkan sekresi insulin di sel B 

pankreas, meningkatkan pengambilan glukosa dari jaringan, dan 

meningkatkan sensitivitas jaringan terhadap insulin. Flavonoid juga 

dapat menghambat pemecahan karbohidrat menjadi glukosa dan 

menghentikan usus halus untuk menyerap glukosa (Suwandi & Najatun, 

2021). 

Namun demikian, sebagian besar penelitian sebelumnya 

menggunakan ekstrak daun gandarusa, bukan dalam bentuk teh seduhan 

herbal. Penggunaan teh herbal dari daun gandarusa secara langsung, 

terutama pada model hewan diabetes Mus musculus, masih sangat 
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terbatas. Padahal, bentuk seduhan teh lebih mudah diaplikasikan dalam 

kehidupan sehari-hari dibandingkan ekstrak yang membutuhkan proses 

kimia lebih kompleks. Selain itu, informasi mengenai dosis efektif 

seduhan teh gandarusa dalam menurunkan kadar glukosa darah juga 

belum tersedia secara jelas dalam literatur. 

Alasan Pengambilan Konsentrasi 2%, 2,5%, dan 3% Konsentrasi 

tersebut dipilih berdasarkan penelitian sebelumnya (Makasar & Yuliani, 

2023). Hasil penelitian tersebut menunjukkan bahwa penambahan jahe 

pada konsentrasi rendah (1%–1,5%) belum memberikan pengaruh yang 

signifikan terhadap karakteristik sensori, sedangkan pada konsentrasi 

menengah hingga tinggi (2%– 3%) terjadi peningkatan nyata pada aspek 

rasa, aroma, dan warna teh yang dihasilkan. Oleh karena itu, penelitian 

ini memfokuskan pengujian pada konsentrasi 2%, 2,5%, dan 3% yang 

dianggap lebih representatif untuk melihat pengaruh nyata terhadap mutu 

teh herbal. 

Berdasarkan uraian diatas sehingga peniliti bertujuan untuk 

melakukan penelitian “Uji Efektivitas Teh Herbal Daun Gandarusa 

(Justicia gendarussa) Terhadap Kadar Glukosa Darah Pada Hewan Uji 

Mencit (Mus musculus)” 

B. Rumusan Masalah 

 

1) Apakah pemberian teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

efektif dalam menurunkan kadar glukosa darah ? 

2) Berapakah dosis yang efektif dari teh herbal daun gandarusa 
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(Justicia gendarussa) terhadap penurunan kadar glukosa 

darah? 

C. Tujuan Penelitian 

 

1. Untuk mengetahui efektivitas teh herbal daun gandarusa 

(Justicia gendarussa) terhadap penurunan kadar glukosa darah 

pada mencit 

2. Untuk mengetahui dosis yang efektif dari teh herbal daun 

gandarusa (Justicia gendarussa) terhadap penurunan kadar 

glukosa darah pada mencit 

D. Manfaat Penelitian 

 

Manfaat dari penelitian ini yaitu : 

 

1. Bagi Peneliti 

Menambah wawasan dan ilmu pengetahuan mengenai 

potensi teh herbal daun gandarusa sebagai alternatif pendukung 

dalam pengelolaan kadar glukosa darah. 

2. Bagi Institusi 

 

Peneliti ini bisa menjadi sumber informasi dan acuan bagi 

peneliti berikutnya, terutama pemanfaatan daun gandarusa. 

3. Bagi Masyarakat 

Memberikan informasi tentang manfaat daun gandarusa 

sebagai tanaman herbal yang berpotensi membantu menurunkan 

kadar glukosa darah. 
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E. Tinjauan islami 

 

Manusia dan tumbuh-tumbuhan sangat erat kaitannya dalam 

kehidupan Banyak sekali nilai manfaat yang didapatkan oleh manusia 

dari tumbuh- tumbuhan namun masih banyak pula tumbuh-tumbuhan 

yang ada disekitar kita yang belum diketahui manfaatnya. Keberadaan 

tumbuh- tumbuhan merupakan berkah dan nikmat Allah SWT yang 

diberikan kepada seluruh makhluknya. Al- Qur’an telah banyak 

menyebutkan potensi tumbuh tumbuhan untuk dimanfaatkan oleh 

manusia. Sebagaimana yang telah dijelaskan dalam Q.S 

TaHa/20:53. 

ََ   ا   لكَُمُ   جَعَلَ  الَّذِي ًَ   فيِهَا  أم  لَكُ   وَسَلَكَ   أهدًا   مَ   أرضَ   ألْ َ   مَاءً   السَّمَاءِ   مِنَ   أنزَلَ   وَأَ   سُبُلً  أجنَا   أخرَ   فأَ

 ى ’  شَتَّ   نَبَات    أن  مِ   أزوَاجًا   أَ  بِهِ 

Artinya: (Tuhan) yang telah menjadikan bumi sebagai 
hamparan bagimu, dan menjadikan jalan-jalan di atasnya 
bagimu, dan yang menurunkan air (hujan) dari langit. 
”Kemudian Kami tumbuhkan dengannya (air hujan itu) berjenis- 
jenis aneka macam tumbuh tumbuhan (Q.S Ta-Ha/20:53) 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Uraian Sampel 

 

Gambar 2.1 Daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

(Sumber : Dokumentasi Pribadi) 

1. Klasifikasi tanaman (Aryani et al., 2023) 

 
Adapun taksonomi dari tanaman gandarusa adalah sebagai berikut : 

Kingdom : Plantae 

 

Divisi : Magnoliophyta 

Kelas : Magnoliopsida 

 

Ordo : Scrophulariales 

 

Famili : Acanthaceae 

 

Genus : justicia 

 

Spesies : Justicia gendarussa 
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2. Morfologi Tanaman 

 

Tanaman yang tingginya 22 cm dan diameternya 0,32 cm. 

tanaman ini tumbuh setinggi 0,8 - 2 meter dengan batang berwarna 

coklat tua dengan percabangan monopodial dan lentisel, batangnya 

beruas-ruas, bercabang, berkayu, bulat, dan mengkilat. Tumbuhan 

ini memiliki susunan perakaran tunggang pada bagian akarnya, yang 

memiliki akar bercabang-cabang dan berwarna coklat keputihan. 

akar tanaman ini memiliki permukaan kasar berwarna coklat 

kekuningan (Trinajah & Utami, 2020). 

Daun tanaman ini berbentuk lanset dengan susunan daun 

berhadapan. bagian atas dan bagian bawah daun berwarna hijau tua, 

dengan tepi bergelombang. bagian bawah daun berwarna hijau 

cerah. setiap satu menunjuk ke pangkal dan ujung daun. daun ini 

berbentuk lanset hijau tua dengan panjang 5–20 cm dan lebar 1–3,5 

cm, panjangnya 3–12 cm (Trinajah & Utami, 2020). 

3. Kandungan Senyawa Bioaktif daun gandarusa 

 

Tanaman gandarusa (Justicia gendarussa) mengandung 

senyawa kimia diantaranya yaitu flavonoid, alkaloid, saponin, tanin 

dan steroid/triterpenoid. Jika tanaman mengandung senyawa yang 

dapat menangkal radikal bebas, seperti flavonoid, maka tanaman 

tersebut dapat melakukan aktivitas antioksidan. Flavonoid adalah 

salah satu kelompok fenolik yang paling umum terdapat dalam 

jaringan  tanaman  dan  berfungsi  sebagai  antioksidan  untuk 



9  

 

melindungi sel dan bagian-bagiannya dari kerusakan radikal bebas 

(Mayaranti et al., 2020). 

4. Pemanfaatan Daun Gandarusa 

 

Di negara-negara Asia seperti Indonesia, Tiongkok, 

Thailand, Vietnam, Sri Lanka, India, dan Pakistan, gandarussa telah 

lama dikenal sebagai obat herbal. Bioaktivitas dalam ekstrak 

gandarussa memiliki sifat antibakteri, antiinflamasi, antikanker, 

antioksidan, antidiabetes, dan antiviral, serta dapat menyembuhkan 

demam, rematik, luka, hemiplegia, arthritis, sakit kepala, dan 

penyakit pernafasan. Selain itu, kandungan fitokimia gandarusa 

dapat digunakan sebagai alternatif obat termasuk antioksidan, 

hepatoprotektif, antiinflamasi, antihelmintik, antiangiogenik, 

antimikroba, analgesik, antiartritik, dan antiansietas (Aryani et al., 

2023). 

5. Nama Daerah 

 

Di Indonesia, tumbuhan gandarussa (Justicia gendarussa) 

dikenal dengan berbagai nama, seperti ghandhausa (Madura), 

gandarisa (Bima), puli (Ternate), handarusa (Sunda), gandarusa, 

tetean, trus (Jawa), dan besi- besi (Aceh). Selain itu, temenggong 

melela, chiang phraa mon (Thailand), bogu (China), urat sugi 

(Malaysia), dan kanitulot (Filipina) (Trinajah & Utami, 2020). 
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6. Pemanfaatan Daun Gandarusa 

 

Di negara-negara Asia seperti Indonesia, Tiongkok, 

Thailand, Vietnam, Sri Lanka, India, dan Pakistan, gandarussa telah 

lama dikenal sebagai obat herbal. Bioaktivitas dalam ekstrak 

gandarussa memiliki sifat antibakteri, antiinflamasi, antikanker, 

antioksidan, antidiabetes, dan antiviral, serta dapat menyembuhkan 

demam, rematik, luka, hemiplegia, arthritis, sakit kepala, dan 

penyakit pernafasan. Selain itu, kandungan fitokimia gandarusa 

dapat digunakan sebagai alternatif obat termasuk antioksidan, 

hepatoprotektif, antiinflamasi, antihelmintik, antiangiogenik, 

antimikroba, analgesik, antiartritik, dan antiansietas (Aryani et al., 

2023). 
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B. Uraian Hewan Uji 

 

Gambar 2.2. Mencit (Mus musculus) 

 

(Sumber : Dokumentasi Pribadi) 

 

1. Klasifikasi Hewan Uji ((Purwo et al., 2018) 

Kingdom : animalia 

Filum : chordata 

Kelas : mamalia 

Ordo : rodentia 

 

Family : murinane 

 

Genus : Mus 

 

Spesies : Mus musculus 

 

2. Morfologi Hewan Uji 

 

Mencit mempunyai ukuran dan berat badan yang lebih kecil 

daripada tikus. Strain yang digunakan saat ini adalah galur Mus 

musculus domesticus, Mm. musculus, dan Mm. molossius beserta 

turunan dari masing-masing substrain tersebut (Purwo et al., 2018). 



12  

 

 

3. Karakteristik Hewan Uji 

 

Dapat bertahan hidup selama 1-2 tahun, dan dapat juga mencapai 

umur 3 tahun. Pada umur 8 minggu, mencit siap dikawinkan. 

Perkawinan mencit terjadi pada saat mencit betina mengalami estrus. 

Siklus estrus yaitu 4–5 hari, sedangkan lama bunting 19–21 hari. 

Berat badan mencit bervariasi. Berat badan mencit jantan dewasa 

berkisar antara 20–40 gram, sedangkan mencit betina 25–40 gram 

(Purwo et al., 2018). 

4. Nilai-nilai Fisiologi Normal Hewan Uji (Purwo et al., 2018) 

Suhu Tubuh : 95–102,5 oF 

Denyut Jantung : 320–840 bpm 

 

Respirasi : 84–280 

 

Berat lahir : 2–4 gram 

 

Berat Dewasa : 20–40 gram 

(jantan) 25– 

45 gram 

(betina) 

Masa Hidup : 1–2 tahun 

 

Maturitas Seksual : 28–49 hari 

 

Target suhu lingkungan : 68–79°F (17,78-26,11°C) 

Target kelembapan lingkungan : 30–70% 

Gestasi : 19–21 hari 

 

Umum : 6–7 ml/hari 
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C. Diabetes 

 

1. Definisi 

 

Diabetes melitus (DM) adalah kelainan metabolik yang 

ditunjukkan secara klinis. Kondisi hiperglikemia, yang dikenal 

sebagai gula darah tinggi dalam tubuh manusia, adalah tanda 

penyakit ini. Kondisi tersebut dapat disebabkan oleh kesalahan 

dalam sekresi insuli, kesalahan dalam kerja insulin, atau salah 

satunya. Salah satu tanda diabetes melitus adalah kadar gula darah 

tinggi atau hiperglikemia. Namun, beberapa orang dengan diabetes 

juga mungkin menunjukkan tanda-tanda lain (Sagita et al., 2020) 

2. Penggolongan Diabetes 

Menurut (Ummah, 2019) diabetes dimasukkan ke dalam beberapa 

golongan diantara lain yaitu : 

a. Diabetes Melitus Tipe 1 

 

DM tipe 1, atau sebelumnya dikenal sebagai Insulin 

Dependent Diabetes Melitus (IDDM), disebabkan oleh kerusakan 

sel pankreas, yang merupakan reaksi autoimun. Sel pankreas 

adalah satu-satunya sel tubuh yang menghasilkan insulin, yang 

bertanggung jawab untuk mengatur kadar glukosa dalam tubuh. 

Gejala DM muncul ketika kerusakan sel pankreas mencapai 80 

hingga 90%. Anak-anak mengalami kerusakan sel ini lebih cepat 

daripada orang dewasa. Sebagian besar penderita DM tipe 1 



14  

 

disebabkan oleh proses autoimun, dengan sebagian kecil yang 

tidak. Jenis DM tipe 1 yang penyebabnya tidak diketahui juga 

disebut sebagai DM tipe 1 idiopathic; pasien mengalami 

insulinopenia tanpa gejala imun dan mudah mengalami 

ketoasidosis. Sebagian besar kasus DM tipe 1 terjadi sebelum usia 

30 tahun, dan ini diperkirakan menyumbang 5-10 persen dari 

semua DM 

b. Diabetes Melitus Tipe 2 

 

Di masa lalu dikenal sebagai diabetes melitus non-insulin 

dependent (NIDDM), DM tipe 2 merupakan 90% dari kasus DM. 

Resistensi insulin, defisiensi insulin relatif, dan gangguan sekresi 

insulin adalah beberapa contoh DM ini. Diabetes memiliki 

disfungsi sel dan penurunan kemampuan insulin untuk bekerja di 

jaringan perifer, yang dikenal sebagai insulin resistance. 

Akibatnya, pankreas tidak dapat menghasilkan insulin cukup 

untuk mengkompensasi insulin resistance. 

c. Diabetes dalam kehamilan 

 

Diabetes gestasional (kondisi diabetes yang muncul saat 

kehamilan) atau GDM adalah kehamilan yang disertai dengan 

resistensi insulin, atau ketidakmampuan ibu hamil untuk 

mempertahankan euglycemia, dan biasanya muncul pada 

trimester kedua atau ketiga kehamilan. Kegemukan, glikosuria, 

dan riwayat diabetes melitus dalam keluarga adalah faktor risiko 
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GDM. GDM meningkatkan morbiditas neonatus, seperti 

hipoglikemia, ikterus, polisitemia, dan makrosomia, karena bayi 

dari ibu yang menderita kondisi ini mensekresi insulin lebih 

tinggi, yang mendorong pertumbuhan bayi dan makrosomia. 

Diantara ibu hamil, kira-kira 3-5% kasus GDM, dan para ibu 

tersebut memiliki risiko yang lebih besar untuk menderita DM di 

kemudian hari. 

3. Penyebab dan gejala diabetes melitus 

 

Faktor genetik, serta perilaku atau gaya hidup yang kurang sehat, 

adalah penyebab utama diabetes. Faktor lingkungan sosial serta 

pemanfaatan pelayanan kesehatan juga berkontribusi pada penyakit 

diabetes dan komplikasinya. Diabetes dapat berdampak pada banyak 

organ tubuh manusia selama periode waktu tertentu, yang disebut 

komplikasi. Komplikasi diabetes pada pembuluh darah 

mikrovaskular dan makrovaskuler termasuk kerusakan pada sistem 

saraf (neuropati), kerusakan pada sistem ginjal (nefropati), dan 

kerusakan pada mata (Lestari et al., 2021). 

Usia, aktivitas fisik, paparan asap, indeks massa tubuh 

(IMT), tekanan darah, stres, gaya hidup, kolesterol HDL, 

trigliserida, DM kehamilan, riwayat ketidaknormalan glukosa, dan 

kelainan lainnya adalah faktor risiko kejadian penyakit diabetes tipe 

2. Gejala dari penyakit diabetes melitus yaitu diantaranya : (Lestari 

et al., 2021) 
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a. Poliuria (sering buang air kecil) 

 

Penyakit DM menyebabkan buang air kecil lebih sering dari 

biasanya, terutama pada malam hari. Ini karena kadar gula darah 

melebihi ambang ginjal (lebih dari 180 mg/dl), yang 

menyebabkan gula dikeluarkan melalui urine. Guna mengurangi 

jumlah urine yang dikeluarkan, tubuh akan menyerap sebanyak 

mungkin air ke dalam urine sehingga urine dapat dikeluarkan 

dan diikuti dengan buang air kecil yang sering. Keluaran urine 

harian rata-rata 1,5 liter dalam keadaan normal, tetapi pada 

pasien DM yang tidak terkontrol, keluaran urine lima kali lipat. 

Sering haus dan ingin minum sebanyak mungkin air putih 

(polidipsia). 

keadaan normal, tetapi pada pasien DM yang tidak terkontrol, 

keluaran urine lima kali lipat. Sering haus dan ingin minum 

sebanyak mungkin air putih (polidipsia). 

b. Polifagia (Sering merasa lapar) 

 

Peningkatan nafsu makan, dan kelelahan. Penderita DM 

mengalami masalah insulin, yang menyebabkan penurunan 

pemasukan gula ke dalam sel-sel tubuh dan penurunan energi 

yang dibentuk. Akibatnya, penderita merasa kurang tenaga. 

Selain itu, sel kekurangan gula, sehingga otak mengira 

kekurangan energi adalah akibat dari kekurangan makan. 

sehingga  tubuh  menimbulkan  alarm  rasa  lapar  untuk 
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meningkatkan asupan makanan. 

 

c. Polidipsia 

Haus yang berlebihan adalah mekanisme kompensasi yang 

menyertai poliuria. Tubuh mencoba mengganti volume cairan 

yang dikeluarkan melalui diuresis yang berlebihan. 

d. Berat badan menurun 

 

Ketika tubuh kekurangan insulin dan tidak dapat 

mendapatkan cukup energi dari gula, tubuh akan segera 

mengubah lemak dan protein menjadi energi. Penderita DM 

yang tidak terkendali dapat kehilangan 500 gram glukosa dalam 

urine dalam satu hari melalui sistem pembuangan urine. Ini 

setara dengan kehilangan 2000 kalori setiap hari. Kemudian, 

gejala lain atau gejala tambahan yang dapat muncul sebagai 

komplikasi adalah kesemutan di kaki, gatal-gatal, atau luka yang 

tidak kunjung sembuh; pada wanita, ini kadang-kadang disertai 

dengan gatal di daerah selangkangan (dikenal sebagai pruritus 

vulva), dan pada pria, ujung penis terasa sakit. 

4. Patofisiologi diabetes melitus 

 

Diabetes melitus tipe I dan tipe II adalah jenis daibetes yang 

memiliki kadar gula darah tinggi dalam darah, tetapi patofisiologi 

keduanya berbeda, kerusakan sel pankreas itu sendiri menyebabkan 

produksi insulin oleh sel pankreas terganggu. peradangan yang 

terjadi pada sel pankreas menyebabkan reaksi autoimun pada tubuh, 
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yang menghasilkan 1268 antibodi terhadap sel pankreas yang 

disebut Islet Sel Antibodi, atau ICA. Reaksi antigen (sel) dengan 

antibodi ICA menyebabkan sel pankreas rusak atau hancur Ini adalah 

penyebab diabetes melitus tipe I sedangkan pada diabetes melitus 

tipe II terjadi karena kerusakan atau gangguan reseptor insulin, yang 

mengganggu fungsi insulin. pada dasarnya, sel β pankreas 

menghasilkan hormon insulin dalam jumlah normal atau meningkat 

dalam tubuh, tetapi karena reseptor insulin yang resisten atau 

terganggu pada permukaan sel, glukosa yang seharusnya masuk ke 

dalam sel menjadi lebih sedikit. Akibatnya, glukosa yang seharusnya 

masuk ke dalam sel tetap tertinggal di pembuluh darah, 

menyebabkan kadar gula dalam darah meningkat (Sagita et al., 

2020) 

5. Penatalaksanaan diabetes melitus 

 

Terhadap kadar gula darah, berbagai jenis pengobatan 

farmakologis dan nonfarmakologis digunakan. efek samping terapi 

farmakologi termasuk nyeri tenggorokan, hidung tersumbat, rasa 

tidak nyaman pada lambung, dan diare. selain itu, dapat 

menyebabkan gagal jantung, pankreatitis akut, dan gagal fungsi hati. 

Oleh karena itu, ada banyak terapi nonfarmakologi yang dapat 

digunakan oleh orang-orang untuk mengontrol glukosa darah 

mereka. murah, praktis, efektif, dan bebas efek samping (Helmi & 

Veri, 2024) 
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A. Penatalaksanaan Non-Farmakologi 

 

1) Senam Kaki : Latihan kaki diabetik adalah latihan yang 

diberikan kepada pasien diabetes dengan tujuan meningkatkan 

peredaran darah di kaki sehingga nutrisi dapat didistribusikan 

secara merata ke jaringan. Ini juga membantu memperkuat 

otot-otot di kaki dan mencegah bentuk kaki berubah karena 

insulin yang terbatas. Otot yang bergerak secara aktif dapat 

meningkatkan kontraksi, meningkatkan permeabilitas 

membran sel terhadap glukosa, menurunkan resistensi 

terhadap insulin, dan meningkatkan sensitivitas terhadap 

insulin. Menurunkan glukosa darah dan peredaran darah 

pasien diabetes 

2) Relaksasi otot progresif : Pelatihan ini bertujuan untuk 

membantu penderita diabetes menstabilkan glukosa darah 

mereka. Teknik peregangan ini menurunkan HbA1C dan 

membantu kita beristirahat dan merilekskan tubuh. 

Memperbaiki darah tinggi, insomnia, dan kecemasan. 

3) Senam diabetes : Senam diabetes adalah senam yang 

disesuaikan dengan usia, status fisik, dan jenis pengobatan 

diabetes. Olahraga ini menghasilkan tubuh yang lebih bugar 

dan sehat. manfaat tambahan untuk mengontrol glukosa darah, 

mengurangi kadar lemak jahat dalam darah, melancarkan 

aliran darah, menguatkan otot kaki, 
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menjaga fungsi saraf, kelenturan sendi, dan mencegah 

komplikasi luka diabetik 

4) Teknik relaksasi autogenik : Metode ini diterapkan setiap pagi, 

satu jam sebelum pemberian insulin. Relaksasi ini adalah jenis 

psikoterapi psikophysiologikal yang berbasis sugesti. Ini 

adalah relaksasi yang berasal dari diri sendiri, seperti kata-kata 

atau kalimat pendek atau pikiran yang dapat menenangkan. 

Tujuan relaksasi ini dapat membantu tubuh mengendalikan 

pernafasan, tekanan darah, denyut jantung, dan suhu tubuh 

melalui autosugesti (Helmi & Veri, 2024) 

B. Terapi Farmakologi 

 

Adapun beberapa terapi Farmakologi menurut penelitian 

(Hardianto,2021) diantaranya yaitu: 

1) Sulfonilurea 

 

Sulfonilurea, yang juga dikenal sebagai glibenklamid, 

gliklazid, glimepirid, gliburid, glipizid, dan tolbutamid, 

adalah obat antihiperglikemik oral pertama yang digunakan 

dan merupakan pilihan kedua untuk DMT2. Obat ini 

biasanya diresepkan untuk pasien DMT2 yang lebih tua. 

Bekerja langsung pada saluran KATP sel β pankreas, ia 

meningkatkan sekresi insulin. Pasien yang menggunakan 

obat ini mungkin mengalami hipoglikemia, jadi mereka harus 

mengetahui pola makan yang baik dan mengetahui gejala 
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hipoglikemia. 

 

2) Meglitinide 

Meglitinide, juga dikenal sebagai repaglinid dan nateglinid, 

adalah obat antihiperglikemik oral yang memiliki mekanisme 

kerja yang membantu pankreas menghasilkan insulin dengan 

menutup saluran kalium dan membuka saluran sel β 

pankreas, sehingga meningkatkan sekresi insulin. 

3) Biguanid 

 

Obat antidiabetes, seperti metformin, fenformin, dan 

buformin, bekerja dengan mengurangi sekresi glukosa 

hepatik dan meningkatkan penyerapan glukosa perifer, 

termasuk di otot rangka. Pada anak-anak dan remaja yang 

menderita DM2, metformin adalah obat hipoglisemik utama. 

Ini juga sesuai untuk orang yang kelebihan berat badan. 

Namun, pasien yang memiliki masalah hati atau ginjal tidak 

boleh menggunakan obat ini. Jika digunakan pada orang tua, 

dapat terjadi asidosis. 

4) Tiazolidinedion 

 

Glitazon adalah sebutan lain untuk tiazolidinedion, termasuk 

rosiglitazon, pioglitazon, dan troglitazon. Obat ini bekerja 

dengan mengikat dengan peroxisome proliferator-activated 

receptor- gamma (PPAR-γ), yang mengatur metabolisme 

glukosa dan lemak. Ini juga mengubah gen sensitivitas 
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insulin, yang menyebabkan sel menggunakan lebih banyak 

glukosa. Obat ini menurunkan komplikasi mikrovaskular 

2,6%. 

5) Inhibitor α-glikosidase 

Sekresi atau sensitivitas insulin tidak dipengaruhi langsung 

oleh inhibitor α-glikosidase seperti miglitol, akarbose, atau 

voglibose. Senyawa ini menghambat pencernaan pati di usus 

halus. Akibatnya, glukosa dari pati lebih lambat masuk ke 

aliran darah, yang menunda adsorpsi karbohidrat dan 

mengurangi tingkat glukosa darah yang meningkat. 

6) Analog Peptida 

 

Inhibitor dipeptidil peptidase, seperti vildagliptin dan 

sitagliptin, meningkatkan kadar inkretin darah dengan 

menghentikan fungsi dipeptidil peptidase. sekresi insulin 

meningkat dan sekresi glukagon dikurangi oleh fungsi 

enkretin. gastrik inhibitori peptida, seperti eksenatida dan 

liraglutida, adalah analog peptida yang lain. 

7) Anolog amilin atau analog agonis amilin 

 

Anolog amilin atau analog agonis amilin memperlambat 

pengosongan lambung, memperlambat pencernaan makanan, 

dan menekan glukagon. Analog amilin biasanya diberikan 

melalui injeksi subkutan sebelum makan. Ini dapat 

digunakan  untuk  terapi  DMT1  dan  DMT2, selain itu 
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mengurangi kadar glukosa darah, obat ini juga dapat 

membantu menurunkan berat badan. 
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D. Tanaman Herbal 

 

Tanaman herbal adalah jenis tanaman yang berfungsi sebagai obat 

dan digunakan untuk menyembuhkan dan mencegah berbagai penyakit. 

Berkhasiat sebagai obat jika memiliki zat aktif yang dapat mengobati 

penyakit tertentu, atau jika tidak memiliki zat aktif tertentu, tetapi memiliki 

efek resultan atau sinergi dari berbagai zat yang dapat mengobati. Tiga 

kategori obat bahan alam adalah Obat tradisional, OHT (Obat Herbal 

Terstandar), dan fitofarmaka (Grenvilco, 2023). 

1. Obat Tradisional 

 

Obat Tradisional adalah bahan atau ramuan yang telah 

digunakan secara turun temurun untuk tujuan tertentu. Bahan-bahan 

ini dapat berupa bahan tumbuhan, bahan hewan, bahan mineral, 

sediaan sarian (galenik), atau campuran dari bahan-bahan tersebut. 

pengobatan yang didasarkan pada pengalaman sebelumnya. 

2. Obat Herbal Terstandarisasi (OHT) 

 

adalah sediaan obat yang terbuat dari bahan alam yang telah 

diuji secara ilmiah untuk keamanan dan manfaatnya (pada hewan 

percobaan), dan bahan bakunya telah distandarisasi. 

3. Fitofarmaka 

 

Fitofarmaka adalah obat yang berasal dari bahan alam yang 

telah diuji secara ilmiah untuk keamanan dan manfaatnya pada 

hewan percobaan dan manusia. Bahan baku dan produk jadinya telah 
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distandarisasi Sediaan tradisional yang dibuat dari tanaman 

termasuk teh herbal terdiri dari satu atau lebih komponen yang 

dimaksudkan untuk dikonsumsi secara oral. 

Biasanya dikemas dalam bentuk rajangan atau bungkusan dan dibuat 

sesaat sebelum digunakan (Sudradjat, 2016). 

Teh adalah tanaman yang bermanfaat sebagai obat herbal. 

Teh yang baik dibuat dari bagian pucuk dan dua hingga tiga helai 

daun muda, yang kaya akan polifenol, kafein, dan asam amino. 

Fenol, senyawa metabolit sekunder terbesar dari daun teh, sebesar 

15 hingga 36 persen, berfungsi sebagai antioksidan dan berfungsi 

untuk mengurangi radikal bebas karena jumlah gugus hidroksil pada 

molekulnya (Azizah et al., 2022). 

Teh hijau dapat menurunkan kadar tekanan darah, sehingga 

mengurangi kemungkinan komplikasi. Teh memiliki berbagai 

senyawa bioaktif, termasuk antioksidan, antimikroba, menurunkan 

kolesterol darah, mengurangi gula darah, dan antibakterial. 

Meningkatnya kesadaran masyarakat akan pentingnya senyawa 

antioksidan alami telah membuat teh menjadi populer sebagai 

sumber bioaktif terutama antioksidan alami (Azizah et al., 2022). 

E. Streptozotocin 

 

Streptozotocin (STZ) adalah senyawa glucosamine-nitrosurea yang 

berasal dari bakteri tanah dan pertama kali dikembangkan sebagai agen 
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anti kanker. Pada tahun 1963, ditemukan bahwa STZ dapat menyebabkan 

diabetes pada hewan percobaan. Akibatnya, STZ sekarang menjadi bahan 

eksperimental yang paling sering dipelajari untuk diabetes tipe 1 atau 

insulin-dependen diabetes mellitus (IDDM) (Sari, 2021). 

STZ bekerja dengan membentuk radikal bebas yang dapat 

mengganggu produksi insulin dengan merusak sel beta pankreas melalui 

glucose transporter 2 (GLUT 2). Alkilasi DNA didahului oleh 

pembentukan adenosin trifosfat, yang dibatasi pada mitokondria karena 

radikal bebas yang dibentuk, enzim xanthine oxidase mempercepat siklus 

krebs yang terhambat (Munjiati, 2021). Dosis 40 mg/kg BB tikus STZ 

menyebabkan peningkatan kadar gula darah hingga di atas 200 mg/dL. 

Ini menyebabkan kerusakan sel  pankreas dan menghentikan sintesis 

insulin (Yuliana, 2021). 
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= Variabel dependen (terikat) 

 

 

= Variabel independen (bebas) 

 

 

 

 

Gambar 2.3 Kerangka Konsep 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian 

 

Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental dengan kelompok 

kontrol pre and post test design untuk mengetahui efek pemberian teh 

herbal daun gandarusa pada kelompok kontrol dan perlakuan terhadap 

mencit diabetes yang di induksi streptozotosin. 

B. Waktu dan Tempat Penelitian 

 

Penelitian ini dilakukan pada bulan Maret 2025, bertempat di 

Laboratorium Farmakologi dan Toksikologi, Prodi S1 Farmasi, Fakultas 

Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Makassar. 

C. Alat dan Bahan 

 

1. Alat 

 

Alat yang digunakan adalah batang pengaduk, beaker glass, 

blender, cawan kurs, gelas kimia, glucometer, autocheck (GCU), 

glukotest strip, erlenmeyer, labu ukur 100 mL, neraca analitik, 

neraca hewan, saringan, timbangan analitik, dan oven 

2. Bahan 

Bahan yang digunakan adalah aquadest steril, citrate buffer saline , 

daun gandarusa, kantong teh celup, metformin, Na-CMC dan 

streptozotocin 40 mg/kg BB 
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D. Tempat Pengambilan Sampel 

 

Sampel yang digunakan pada penelitian ini adalah daun 

gandarusa (Justicia gendarussa) yang diperoleh dari Desa Cilellang, 

Kecamatan Mallusetasi, Kabupaten Barru , Sulawesi Selatan. 

E. Prosedur Pembuatan Sediaan 

 

1. Pembuatan Simplisia 

 

Daun gandarusa segar diambil dan dikumpulkan sebanyak 1-2 kg, 

kemudian disortasi basah, lalu dicuci menggunakan air mengalir 

sampai bersih. Daun gandarusa kemudian dirajang untuk 

mempermudah proses pengeringan. Kemudian dikeringkan dengan 

cara diangin-anginkan tanpa sinar matahari. Setelah itu disortasi 

kering guna memisahkan kotoran- kotoran pada daun dan disimpan 

kedalam wadah (Pratama et al., 2019). 

2. Pembuatan Bubuk Daun gandarusa 

 

Daun gandarusa yang sudah menjadi simplisia kemudian 

dihancurkan menjadi bubuk dengan menggunakan blender. Lakukan 

pengayakan dengan ayakan 40 mesh sampai didapatkan bubuk daun 

gandarusa (Pratama et al., 2019). 

3. Pembuatan Bubuk Teh Herbal Daun Gandarusa 

 

Bubuk daun gandarusa dimasukkan ke dalam kantong teh sesuai 

konsentrasi pada masing-masing yaitu 2 g, 2,5 g dan 3 g. (Suresh et 

al., 2020). 
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F. Parameter Pengamatan 

 

1. Uji Organoleptik 

Uji organoleptik menggunakan indera manusia untuk menilai aroma, 

rasa, dan warna teh herbal. Sampel dihirup perlahan dengan jarak 

tertentu untuk menilai aroma, dan rasa dinilai dengan meletakkan 

sampel di lidah tanpa langsung ditelan. Penilaian warna dilakukan 

dengan mengamati sampel di bawah pencahayaan standar. 

2. Uji Kadar Air 

 

Metode oven digunakan untuk melakukan analisis kadar air. Cawan 

yang akan digunakan dioven terlebih dahulu selama 30 menit pada suhu 

100–105 °C, kemudian didinginkan dalam desikator untuk 

menghilangkan uap air. Sampel ditimbang sebanyak 5 gram dalam 

cawan yang sudah kering (A). Selanjutnya, cawan dioven selama 3 jam 

pada suhu 100–1050 °C, dan kemudian didinginkan dalam desikator 

selama 30 menit lagi dan ditimbang (C). Prosedur ini diulang hingga 

bobot konstan. Kadar air dihitung dengan rumus : 

 

 

Keterangan: 

% Kadar Air = 
B − C 

 
 

B − A 
x 100% 

A : berat cawan kosong dalam gram 

B : berat cawan + sampel awal dinyatakan dalam gram 

C : berat cawan + sampel kering dinyatakan dalam gram 
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3. Uji Kadar Ekstrak Dalam Air 

 

Dua gram sampel ditimbang, dimasukkan ke dalam labu didih, lalu 

tambahkan lima puluh mililiter air suling. Kemudian, refluks perlahan 

selama satu jam sambil digoyang-goyang. Kemudian dinginkan dan 

saring ke dalam tabu takar 500 mililiter. Tekan sampai ada tanda garis 

dengan air suling, lalu kocok dan saring. Dipipet dua mililiter filtrat ke 

dalam cawan porselen yang berat tetapnya diketahui dan keringkan di 

atas penangas air. Kemudian panaskan di pengering listrik. Setelah 

dingin dalam eksikator, timbang sampai beratnya tetap. Kemudian 

dihitung kadar ekstrak dalam air dengan rumus: 

%Kadar Ekstrak Dalam Air = 

 
Keterangan: 

W0= Berat cawan kosong 

W1= Berat Cawan + sampel 

W2= Berak cawan konstan 

 

G. Pembuatan Larutan Uji 

 

1. Pembuatan larutan Streptozotocin 

𝑊2 − 𝑊0 
 

 

𝑊1 − 𝑊0 
𝑥 𝐹𝐾 𝑥 100% 

Streptozocin dengan dosis 40 mg/kg BB maka ditimbang 

streptozocin sebanyak 1,8 mg lalu dilarutkan menggunakan citrate- 

buffer saline dengan pH 4,5 lalu diinduksikan pada mencit secara 

intraperitonial (IP) dengan dosis berdasarkan berat badan (Tandi et 

al., 2020). 

2. Pembuatan Suspensi Na-CMC 

 

Ditimbang Na-CMC sebanyak 0,5 g, kemudian dimasukkan 
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kedalam beaker glass yang berisi 50 ml aquadest panas, masukkan 

perlahan-lahan. Aduk hingga terbentuk mucilago, homogenkan dan 

cukupkan volume hingga 100 mL, lalu masukkan kedalam labu ukur 

100 mL (Tandi et al., 2020). 

3. Pembuatan Suspensi Metformin 

 

Ditimbang serbuk tablet metformin yang setara 1,95 mg/30 g BB 

dengan kemudian dilarutkan dengan Na CMC 0,5% hingga 100 ml 

kemudian diaduk hingga homogen (Hasibuan, 2020). 

H. Prosedur Penelitian 

 

Penelitian ini menggunakan 25 ekor mencit jantan (Mus musculus) 

dengan berat badan 20-30 gram, yang dibagi secara acak ke dalam 5 

kelompok perlakuan, masing masing terdiri dari 5 ekor hewan uji. Semua 

mencit ditimbang dan dikelompokkan, puasakan selama ± 6-8 jam dan 

tetap diberi minum. Kemudian ditimbang dan diukur kadar glukosa 

darah awal, masing-masing diberi tanda pada bagian ekornya. Mencit 

diinduksi dengan streptozocin dengan dosis 40 mg/kg BB secara 

intraperitonial selama 1 hari, mencit diberi makan dan minum seperti 

biasa. Pada hari ke-4 dilakukan pengukuran glukosa darah mencit. 

Pemberian teh herbal daun gandarusa dilakukan sebanyak satu kali sehari 

secara peroral selama 7 hari berturut-turut. Hewan uji mencit (Mus 

musculus) sebanyak 25 ekor dengan berat badan 20-30 gr, yang 

dikelompokkan menjadi 5 kelompok perlakuan, setiap kelompok 

perlakuan terdiri dari 5 ekor mencit (Mus musculus). 
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1. Kelompok 1: kontrol negatif dengan pemberian suspensi Na-CMC. 

 

2. Kelompok 2: kontrol positif dengan pemberian Metformin 500 mg 

 

3. Kelompok 3: teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

 

dengan konsentrasi 2 g secara peroral. 

 

4. Kelompok 4:  teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

 

dengan konsentrasi 2,5 g secara peroral. 

 

5. Kelompok 5: teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

 

dengan kosentrasi 3 g secara peroral. 

Pada hari ke 3, 5 dan 7 semua hewan percobaan dari setiap 

kelompok dilakukan pengukuran kadar glukosa darah 

menggunakan alat digital autocheck GCU yang dimana ekor mencit 

akan ditusuk dan tetesan darah yang keluar diserap pada strip 

glukosa darah hingga terdengar bunyi penyerapan. Setelah itu, 

pendarahan pada ekor dihentikan dengan kapas yang telah dibasahi 

alkohol. Dalam beberapa detik, layar alat akan menampilkan hasil 

pengukuran kadar glukosa darah dalam satuan mg/dL. Pengujian ini 

dilakukan pada setiap mencit di semua kelompok yang diuji. 

I. Analisis Data 

 

Data hasil pengukuran kadar glukosa darah dianalisis menggunakan 

GraphPad Prism. Analisis dilakukan dengan metode One Way Anova 

(Analysis Of Variance) untuk mengetahui ada atau tidaknya perbedaan 

rata-rata antar kelompok perlakuan, bila p<0,05 memiliki arti bahwa 

terdapat perbedaan bermakna antar kelompok. Apabila terdapat perbedaan 
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bermakna maka dilakukan uji lanjut Tukey’s Multiple Comprasions. 
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BAB IV 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil Penelitian 

1. Rendemen Simplisia daun gandarusa 

 

Tabel 4.1 Hasil Pengolahan Sampel Daun Gandarusa (Justicia 

gendarussa) 
 

 

Sampel Sampel Basah 

(g) 

Sampel Kering (g) Rendamen 

(%) 

Gandarusa 5000 600 12 
 

2. Uji Organoleptis Teh Herbal Daun Gandarusa (Justicia gendarussa) 

 

Tabel 4.2 Hasil Uji Organoleptis Teh herbal daun gandarusa (Justicia 

gendarussa) 

Teh Herbal 

(Konsentrasi) 

Bau Rasa Warna 

 

2 g  Khas teh   Khas Teh   Cokelat terang 

2,5 g  Khas teh   Khas teh   Cokelat sedang 

3 g Khas teh   Khas teh Cokelat Pekat 
 

3. Uji Kadar Air Teh Herbal Daun Gandarusa (Justicia gendarussa) 

Tabel 4.3 Hasil Uji Kadar air Teh Herbal daun Gandarusa (Justicia 

gendarussa) 
 

Replikasi A B C % Kadar Syarat 
% Kadar 

1 58,853 60,849 60,746 5,1  

2 74,182 76,121 75,953 8,6  

3 79,916 81,948 81,795 7,5 8% 

X 7,066±1,79   

Rata-rata % Kadar air 7,07%  

Keterangan : 

R= Replikasi 

A= Cawan Kosong 

B= Cawan+sampel 

C= Cawan+Sampel bobot konstan 
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4. Uji Kadar Ekstrak Dalam Air Teh Herbal Daun Gandarusa (Justicia 

gendarussa) 

Table 4.4 .Uji Kadar Ekstrak Dalam Air Teh Herbal Daun Gandarusa 

(Justicia gendarussa) 
 

Replikasi W0 W1 W2 %Kadar Syarat 

 

%Kadar 

1 47,505 49,788 47,547 18  

2 45,066 47,132 45,131 31  

3 43,345 45,327 43,410 32 32 

X  27 ± 7,97   

 

Rata-rata %Kadar Ekstrak dalam air 27 
 

Keterangan : 

 

R= Replikasi 

W0= Cawan Kosong 

W1= Cawan+Sampel 

W2= Cawan+Sampel Bobot Konstan 
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5. Hasil Pengamatan Kadar Gula Darah Sebelum Induksi, Setelah Induksi 

dan Setelah Perlakuan 

 

Tabel 4.5 Hasil Pengamatan Kadar Gula Darah Sebelum Induksi, Setelah 

Induksi dan Setelah Perlakuan 

Sebelum  Setelah 
 Perlakuan (mg/dL)  

Kelompok 
R  Induksi  induksi  

Hari  Hari  Hari 

Hewan Uji  
(mg/dL) (mg/dL)  

ke 3 Ke 5 Ke 7 

Kadar 

glukosa 

rata-rata 

perlakuan 

% 

Penurunan 

Glukosa 

1 107 240 249 243 247 246,3 5 

Kontrol Negatif 
2 

87 239 232 230 235 232,3 7 

3 121 212 224 230 228 227,3 12 

4 98 247 227 233 222 227,3 20 

5 111 231 233 216 210 219,6 10 

 Rata-rata % Penurun an Kadar gula da rah  10,8 

1 118 247 210 171 130 170,3 65,0 

Metformin 
2 

111 201 159 126 101 128,6 65,2 

500 mg 
3 

89 221 199 167 130 165,3 63,5 

4 118 187 159 128 84 123,6 53,7 

5 102 232 195 152 136 161 69,6 

Rata-rata % Penuruna n Kadar gula darah     65,34 

 1 127 228 204 192 159 185 33,8 

Teh Herbal 2 87 247 229 213 187 209,6 43,6 

Daun gandarusa 3 111 242 232 220 197 216,3 23,1 

2,5 g 4 113 233 221 200 198 206,3 23,6 

 5 121 219 227 196 185 202,6 13,5 

Rata-rata % Penuruna n Kadar gula darah     37,5 

 1 124 198 177 160 151 162,6 28,5 

Teh Herbal 2 96 237 221 204 197 207,3 30,9 

Daun gandarusa 3 112 233 231 221 201 221,3 10,4 

2 g 4 124 224 196 180 154 176,6 38,2 
 5 89 205 188 172 162 174 34,8 

Rata-rata % Penuruna n Kadar gula darah     28,56 

1 111 209 187 189 165 180,3 25,8 

Teh herbal 2 100 242 203 178 146 175,6 66,4 

Daun gandarusa 3 89 231 199 182 157 179,3 58,0 

3 g 4 112 222 179 167 131 159 56,2 

5 118 234 196 174 132 167,3 56,5 

Rata-rata % Penuruna n Kadar gula darah     52,58 
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Gambar 4.1. Diagram Persentase Kadar Gula Darah 

Keterangan: 

 

2 : Kontorl Negatif (Na CMC) 

 

3 : Kontrol Positif (Metformin 500 mg) 

 

4 : Teh Herbal Konsentrasi 2,5 gram 

 

5 : Teh Herbal Konsentrasi 2 gram 

6 : Teh Herbal Konsentrasi 3 gram 
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B. Pembahasan 

 

Sampel yang digunakan berupa daun gandarusa (Justicia 

gendarussa) diperoleh dari Desa Cilellang, Kecamatan Mallusetasi, 

Kabupaten Barru ,Sulawesi Selatan. Pada kondisi awal, bahan tersebut 

memiliki bobot basah sekitar 5 kg. Proses pengeringan dilakukan terlebih 

dahulu untuk menurunkan kadar air, sehingga bahan menjadi lebih awet dan 

tidak mudah ditumbuhi mikroorganisme. Setelah kering, daun digiling 

menggunakan blender hingga berbentuk serbuk halus. Tahap ini bertujuan 

untuk memperluas permukaan bahan, sehingga senyawa aktif yang 

terkandung di dalamnya dapat lebih cepat terekstraksi saat proses 

penyeduhan. Selanjutnya, masing-masing bahan ditimbang sebanyak 300 

gram, lalu dikemas ke dalam kantong teh dengan berat isi 3 gram per 

kantong. Hasil analisis menunjukkan bahwa kadar air pada daun gandarusa 

memiliki nilai di atas 10%, namun masih berada dalam batas persyaratan 

kadar simplisia kering yaitu maksimal 15% (Depkes RI, 2000). Dengan 

demikian, bahan telah memenuhi standar mutu simplisia kering 

yang dipersyaratkan. 

Uji organoleptis dilakukan untuk menilai karakteristik teh herbal 

daun gandarusa yang meliputi aroma, rasa, dan warna. Pengujian ini 

dilakukan pada tiga perlakuan berbeda, yakni penggunaan simplisia seberat 

2g, 2,5 g, dan 3 g dalam setiap kantong teh. Dari hasil pengamatan, semua 

perlakuan menghasilkan aroma “Khas teh” yang sama dan tidak tercium bau 

asing. Berdasarkan pengamatan rasa yang dihasilkan pada setiap perlakuan 
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tidak menunjukan perbedaan, seluruhnya mempunyai rasa khas teh herbal. 

Pada pengamatan warna seduhan menunjukan adanya perbedaan seiring 

bertambahnya jumlah simplisia, seduhan dengan konsentrasi 2 gram 

memiliki warna cokelat terang, 2,5 gram menghasilkan warna cokelat 

sedang, sedangkan 3 gram menghasilkan warna cokelat pekat. Peningkatan 

intensitas warna ini terjadi karena semakin banyak simplisia yang 

digunakan, semakin banyak pula pigmen dan senyawa larut seperti polifenol 

dan flavanoid yang terekstraksi dalam air. Senyawa polifenol diketahui 

memberikan kontribusi terhadap warna pada seduhan teh herbal, dimana 

konsentrasi yang lebih tinggi akan menghasilkan warna yang lebih pekat 

(Sampapena et al., 2020) 

Uji kadar air pada teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

dapat dilihat pada tabel 4.4. Kualitas teh kering dapat dipengaruhi oleh kadar 

air; pada produk teh kering, kadar air akan mempengaruhi umur simpan, 

yaitu ketika Jika teh kering memiliki kadar air yang tinggi, akan menjadi 

lembab dan mudah rusak. Kadar air dalam bahan pangan juga sering 

dikaitkan dengan indeks kestabilan, terutama selama penyimpanan 

(Makasar & Yuliani, 2023), Pengujian kadar air teh herbal daun Gandarusa 

dilakukan sebanyak tiga replikasi. Hasilnya menunjukkan nilai yang 

bervariasi, yaitu replikasi pertama 5,1%, replikasi kedua 8,6%, replikasi 

ketiga 7,5% dan rata-rata 7,07%. Menurut Standar Nasional Indonesia (SNI) 

3753 (2014), nilai kadar maksimal pada produk teh adalah 10%. Hal ini 

sesuai dengan hasil yang di peroleh dimana nilai rata-rata kadar air tersebut 
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masih berada di bawah batas maksimum yang ditetapkan SNI. 

 

Uji kadar ekstrak dalam air pada teh herbal daun gandarusa (Justicia 

gendarussa) dapat dilihat pada tabel 4.5. Kadar ekstrak dalam air adalah 

indikator penting yang menunjukkan jumlah komponen bioaktif atau 

senyawa lain yang berhasil diekstrak dari bahan tanaman ke dalam pelarut, 

atau air (Depkes RI, 2000). Hasil Uji Kadar Ekstrak dalam Air pada pada 

teh Herbal Kombinasi Daun gandarusa (Justicia gendarussa) menunjukkan 

bahwa tiga perbandingan replikasi yaitu 1,2 dan 3 secara berturut-turut 

memiliki rata-rata % Kadar ekstrak dalam air yaitu 18%,31% dan 32%. 

Menurut SNI 3836 tahun 2013 tentang mutu teh kering dalam kemasan 

bahwa kadar ekstrak dalam air maksimal sebesar 32%. Hal ini sesuai 

dengan hasil yang di peroleh dimana % kadar esktak dalam air di bawah dari 

32%. 

Pengukuran kadar gula darah dilakukan pada hari ke 1, 3 dan 5 

setelah diberikan perlakuan untuk melihat perbedaan penurunan kadar gula 

darah di hari ke 3, 5 dan 7 setelah perlakuan. Kelompok 1 di berikan Na 

CMC sebagai kontrol negatif, pada kelompok 2 di berikan Metformin 500 

mg sebagai kontrol positif, pada kelompok 3 (perlakuan) di berikan Teh 

Herbal dengan konsentrasi 2 gram, pada kelompok 4 (perlakuan) di berikan 

Teh herbal konsentrasi 2,5gram dan pada kelompok 5 (perlakuan) diberikan 

Teh Herbal konsentrasi 3 gram. Berdasarkan hasil yang diperoleh dapat 

dilihat pada table 4.5. Hasil pengukuran kadar gula darah menunjukkan 

bahwa kelompok kontrol negatif yang diberikan Na CMC 0,5% mengalami 
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rata-rata penurunan kada gula darah sebesar 10,8%. Ini menunjukkan bahwa 

Na CMC 0,5% tidak mampu mengurangi kadar glukosa darah yang 

meningkat dan Na CMC 0,5% juga tidak mengurangi kadar glukosa darah 

karena Na CMC 0,5% hanya berfungsi sebagai pembawa untuk 

mensuspensikan zat uji, sehingga konsentrasi zat uji tidak berubah 

(Hasibuan, 2020). Pada kelompok kontrol positif yang diberikan metformin 

500 mg menunjukkan penurunan kadar gula darah sebesar 65,34%. 

 

Metformin diketahui dapat mengurangi produksi glukosa hati dan dapat 

menurunkan kadar HbA1c sebanyak 1-1,5% dan memperbaiki kadar gula 

darah (Apriliany et al., 2022). Pada kelompok 3 (perlakuan) di berikan Teh 

Herbal Konsentrasi 2,5 gram menunjukkan penurunan kadar glukosa darah 

sebesar 37,5%. Pada kelompok 4 (perlakuan) di berikan Teh Herbal 

konsentrasi 2 gram dengan penurunan kadar gula darah sebesar 28,56% 

sedikit lebih rendah dibandingkan konsentrasi 2g. Perbedaan ini 

menunjukkan bahwa perbandingan komponen aktif sangat berpengaruh 

terhadap efek farmakologis. Perbandingan yang seimbang belum tentu 

menghasilkan efek sinergis yang maksimal (Purwaningsih et al., 2023). 

Sedangkan pada kelompok 5 (perlakuan) di berikan Teh Herbal konsentrasi 

3 gram menunjukkan penurunan paling tinggi, yaitu 52,58. Penurunan ini 

menunjukkan bahwa tanaman tersebut memiliki potensi efek 

antihiperglikemik mendekati metformin. 

Untuk melihat perbedaan efek yang signifikan (berbeda sangat 

nyata) dilanjutkan dengan analisis statistika menggunakan metode uji 
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ANOVA one-way Menggunakan GraphPad Prism menunjukan bahwa 

terdapat perbedaan yang signifikan antar kelompok perlakuan dimana F= 

19,97; p < 0,0001. Nilai p yang jauh lebih kecil dari 0,05 ini menandakan 

bahwa pemberian teh herbal daun gandarusa dengan dosis yang berbeda 

memberikan efek yang nyata terhadap penurunan kadar glukosa darah. 

Berdasarkan hasil uji lanjutan Tukey’s multiple comparisons test 

diperoleh hasil yang menunjukan nilai diperoleh hasil yang menunjukkan 

nilai p<0.05 (signifikan) antar kelompok kontrol negatif dan Teh herbal 

Konsentrasi 3 gram (p< 00001), kontrol negatif dan Metformin (p<0001), 

teh hebal konsentrasi 2 gram dan 3 gram (p< 0013), Teh herbal 2 gram dan 

metformin (p< 00004), teh herbal konsentrasi 2,5 gram dan teh herbal 3 

gram (p< 0009), Teh herbal Konsentrasi 2,5 gram dan metformin (p<00003) 

yang artinya ada perbedaan nyata antara kelompok kelompok tersebut dalam 

menurunkan gula darah. Sedangkan non signifikan (p≥0.05) antar kelompok 

Kontrol negatif dan Teh herbal 2 gram (p<00974), kontrol negatif daan teh 

herbal 2,5 gram (p< 01303), Teh herbal konsentrasi 2 gram dan teh herbal 

2,5 gram (p<09999), teh herbal konsentrasi 3 gram dan Metformin 

(p<05036). yang artinya tidak ada perbedaan yang nyata dalam menurunkan 

kadar gula darah 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan, maka dapat 

disimpulkan bahwa: 

1. Pemberian pada Teh Herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

dapat mempengaruhi kadar glukosa darah pada mencit (Mus 

musculus) 

2. Dosis pada Teh Herbal Daun gandarusa (Justicia gendarussa) 

yang paling efektif dan memiliki efek terhadap penurunan kadar 

glukosa darah adalah konsentrasi 3 gram dengan persentase 

penurunan sebesar 52,58%. 

B. Saran 

Diharapkan pada peneliti selanjutnya meneliti bagian lain dari 

 

pada teh herbal daun gandarusa (Justicia gendarussa) yang 

mempunyai manfaat lain seperti antibakteri, antiinflamasi dan 

membuat sediaan lain yang dapat mengobati penyakit infeksi. 

Selanjutnya juga dapat menguji parameter lain dari teh herbal seperti 

kadar abu total dan cemaran logam. 
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Saring dengan ayakan 40 mesh 

sampai didapatkan bubuk halus 

Haluskan dengan blender sampai 

menjadi bubuk 

Serbuk dimasukkan ke dalam 

kantong teh sebanyak 3 gr 

Keringkan dengan dianginkan- 

anginkan 

Tiriskan 

Cuci dengan air mengalir 

Sortasi 

Daun gandarussa 

 

LAMPIRAN 

 

Lampiran 1.1 Skema Kerja Penelitian 

1. Proses Pembuatan Teh Herbal Daun Gandarussa (Justicia gendarussa) 

a. Pembuatan serbuk daun gandarusa 
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b. Pembuatan teh herbal 
 

 

Serbuk daun gandarusa 

  

Konsentrasi 2 g, 2,5 g dan 

3 gram 

  

 Dimasukkan 

dalam Kantong 

teh 

 

  

Parameter Pengamatan: 

1. Organoleptik 

2. Kadar Air 

3. Kadar Ektrak 

dalam air 
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Kelompok 4 

Diberikan teh herbal 

gandarusa dengan 

konsentrasi 3 gram 

Kelompok 5 

Diberikan teh herbal 

gandarusa dengan 

konsentrasi 2,5 gram 

Kelompok 2 

(Kontrol positif) 

dengan pemberian 

metformin 500 

Kelompok 3 

Diberikan teh herbal 

gandarusa dengan 

konsentrasi 2 gram 

Kelompok 1 

(Kontrol negatif) 

dengan 

pemberian 

Pengukuran kadar glukosa darah hari ke-3 

Pengelompokkan mencit menjadi 5 kelompok 

perlakuan 

Pemeliharaan selama 7 hari 

Diinduksi streptozotocin 40 mg/kg BB secara 

intraperitonial selama 1 hari dan diberi makan 

dan minum seperti biasa 

Mencit (Mus musculus) sebanyak 25 ekor (Berat 

badan 20-30 g, dipuasakan ± 6-8 jam, tetap diberi 

Pengukuran berat badan dan kadar glukosa darah awal 

Kesimpulan 

Analisis data 

 

2. Pemberian Perlakuan Hewan Uji 
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Lampiran 1.2 Perhitungan 

 

1. Perhitungan hewan uji 

Jumlah hewan uji yang digunakan ditentukan dengan menggunakan 

rumus federer : 

(t-1) (n-1) > 15 

 

Keterangan: 

 

t = Jumlah kelompok 

 

n = Jumlah subjek perkelompok 

Jika jumlah t yang digunakan 5 

maka, maka: (t-1) (n-1) > 

15 

(5-1) (n-1) > 15 

4n – 4 > 15 

 

4n > 19 

 

n > 4,75 

 

Jadi, jumlah subjek/hewan uji perkelompok adalah 5 ekor. 

 

2. Perhitungan Metformin 

 

DBM = 500 x 0,0026 

 

= 1,3 mg/20 g/mL 

DBS = 30 𝑥 1,3 
20 

 
= 1,95 mg/30 gr mL 
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3. Perhitungan Dosis Streptozotosin untuk mencit seberat ± 

20 gram Dosis Streptozotosin = 40 mg/kg BB 

Volume pemberian = 1 mL 

Perhitungan = dosis x berat 

hewan 

= 40 mg/kg BB x 20 mg 

 

= 40 mg/kg BB x 0,02 kg 

 

= 0,8 mg 

 

4. Perhitungan rendamen simplisia 

 

Simplisia Daun Gandarusa (Justicia gendarussa) 

Daun Gandarusa Basah = 5000 gram 

Daun Gandarusa Kering = 600 gram 

 
Persentase rendemen = 𝑏𝑒𝑟𝑎𝑡 𝑠𝑖𝑚𝑝𝑙𝑖𝑠𝑖𝑎 𝑘𝑒𝑟𝑖𝑛𝑔  𝑥 100% 

𝑏𝑒𝑟𝑎𝑡 𝑠𝑖𝑚𝑝𝑙𝑖𝑠𝑖𝑎 𝑏𝑎𝑠𝑎ℎ 
 

= 
600 𝑔𝑟𝑎𝑚 

5000 𝑔𝑟𝑎𝑚 
𝑥 100% 

= 12% 

 

5. Perhitungan Kadar Air 
 

% Kadar Air = 𝐵−𝐶 
𝐵−𝐴 

𝑥 100% 

 

= 
60,849−60,746 

𝑥 100% 
60,849−58,853 

 

= 0,103 𝑥 100% 
1,996 

= 5,1% 
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6. Perhitungan Kadar Ekstrak Dalam Air 

 
% Kadar Ekstrak dalam air = 𝑊2−𝑊0 𝑥 𝐹𝐾 𝑥 100% 

𝑊1−𝑊0 

 

= 
47,547−47,505 

𝑥 
500 

𝑥 100% 
49,788−47,505 50 

 
= 0,042 𝑥 10 𝑥 100% 

2,283 

= 18% 
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Lampiran 1.3 Dokumentasi Penelitian 

1. Pengolahan Sampel 

 

Gambar Keterangan 

 

 

 

 

 

Pengambilan sampel 

 

 

Perajangan Sampel 

 

 

 

Pengeringan Sampel 

 

 

 

Sampel Dihaluskan 
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Dikemas dalam kantong teh 
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1. Uji Organoleptik 

 

Gambar Keterangan 

 

 

Serbuk teh herbal 

 

 

Sampel teh herbal 

 

 

Uji Organoleptis Aroma 

 

 

Uji Organoleptis Rasa 
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Uji Organoleptis Warna 



60  

 

2. Uji Kadar Air 

 

Gambar Keterangan 

 

 

Penimbangan capor kosong 

 

 

Penimbangan Sampel 

 

 

 

Penimbangan capor+sampel 

 

 

Pemanasan sampel sampai 

mendapatkan berat konstan 
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Penimbangan berat konstan 
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3. Kadar Ekstrak Dalam Air 

 

Gambar Keterangan 

 

 

Penimbangan sampel 

 

 

Dicampur + disaring 

 

 

Ditimbang capor kosong 

 

 

Ditimbang capor + sampel 
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Pemanasan sampel sampai 

mendapatkan berat konstan 

 

 

Penimbangan berat konstan 
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4. Perlakuan Hewan Uji 

 

Gambar Keterangan 

 

 

 

 

Penyiapan hewan uji 

 

 

 

 

Penimbangan hewan uji 

 

 

 

Diukur kadar gula darah 

mencit 

 

 

 

 

Kadar gula darah sebelum 

induksi 
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Kadar gula darah setelah 

perlakuan hari ke 3 

 

 

 

Kadar gula darah setelah 

perlakuan hari ke 5 

 

 

 

 

Kadar gula darah setelah 

perlakuan hari ke 7 
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Lampiran 1.2 Pengujian persentase pengaruh kadar gula darah dengan uji 

ANOVA 

Anova Table 

 

Persentase Penurunan Glukosa 

 

Sum of 

 

Squares 

 

df 

 

Mean Square 

 

F 

 

Sig. 

Between Groups 8932 4 2233,00 19,97 .000 

Within Groups 2235 20 111,75   

Total 11167 24    
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Multiple Comparisons 

Dependent Variable: Persentase Penurunan Glukosa 

Tukey’s multiple comparisons 

Mean 

(I) (J) Difference 

Kelompok Kelompok (I-J) 

Adjusted 

P Value 

95% Confidence Interval 

Lower 
Bound Upper Bound 

Kontrol 

Negatif 

Teh Herbal 
2 gram 

-1776 00974 -3777 to 2250 

Teh Herbal 
2,5 gram 

-1672 01303 -3673 to 3290 

Teh Herbal 
3 gram 

-4178* 00001 -6179 to -2177 

Metformin 
500 mg 

-5260* 00001 -7261 to -3259 

Teh herbal 

2 gram 

Teh herbal 
2,5 gram 

1040 09999 1879 to 2105 

Teh Herbal 
3 gram 

-2402* 00139 -4403 to -4010 

Metformin 
500 mg 

-3484* 00004 -5485 to -1483 

Teh HerbalTeh herbal 
2,5 gram 3 gram 

-2506* 00099 - 4507 to -5050 

 Metformin 
500 mg 

-3588* 00003 -5589 to -1587 

Teh HerbalMetformin 
3 gram 500 mg 

-1082 05036 -3083 9190 

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 
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Dependent Variabel persentase penurunan glukosa 

 

Test details 

 

(I) 

Kelompok 

 

 

(J) 

Kelompok 

 

 

 

Mean 

1 

 

 

 

Mean 

2 

 

 

 

Mean 

diff 

 

 

 

SE of 

diff 

 

 

 

n1 n2 q DF 

Kontrol Teh 1080 2856 -1776 6687 5 5 3536 20 

Negatif Herbal         

 2 gram         

 Teh 1080 2752 -1672 6687 5 5 02199 20 
 Herbal         

 2,5 gram         

 Teh 1080 5258 -4178 6687 5 5 8836 20 
 Herbal         

 3 gram         

 Metformin 1080 6340 -5260 6687 5 5 1112 20 

 500 mg         

Teh herbal Teh herbal 2856 2752 1040 6687 5 5 02199 20 

2 gram 2,5 gram         

 Teh 2856 5258 -2402 6687 5 5 5080 20 
 Herbal         

 3 gram         

 Metformin 2856 6340 -3486 6687 5 5 7368 20 

 500 mg         

Teh Herbal Teh herbal 2752 5258 -2506 6687 5 5 5300 20 

2,5 gram 3 gram         

 Metformin 2752 6340 -3588 6687 5 5 7588 20 

 500 mg         

Teh Herbal 

3 gram 

Metformin 

500 mg 

5258 6340 -1082 6687 5 5 2288 20 
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Lampiran 1.5 Kode Etik Penelitian 
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Lampiran 1.6 Surat Izin Penelitian 
 
























