PENGARUH EKSTRAK ETANOL BUJI KLABET (Trigonella foenum- graecum L.)
TERHADAP KADAR GULA DARAH TIKUS NIDDM

Lucie Widowati', Sumali Wiryowidagdo?, Pudjiastuti'
g

THE INFLUENCE OF KLABET SEED EXTRACT (Trigonella Faenum-graecum L)
GLUCOSE BLOOD LEVEL OF NIDDM

Abstract. Trigonella foenum-graecum L. (klabet) is one of the Indonesian medicinal plants
and can be used to decrease glucose blood level on sufferer of diabetic. The effect of
hypoglycemic of klabet seed extract on albino male rats has been investigated. Hyper-
glycemic was induced by alloxan tetrahydrate 125 mg/kg body weight. The doses of the klabet
extract were administered orally during 3 days and 7 days. Plasma glucose level was
measured by Tinder method. Decrease percentage of plasma glucose level in gliclazide 1.4
mg/200g body weight, klabet seed extract 140 (DI), 280 (DII) and 560 (DIII) mg/200g body
weight after 3 days of administration were 26.2, 17.97, 17.21, 14.17 respectively and
decrease percentage after 7 days of administration were 42.74, 41.22, 42.86, 34.77 res-
pectively. The effect of hypoglycemic was observed on 140 mg/200g body weight and 280
mg/200g body weight (p>0.05).
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PENDAHULUAN Simplisia biji klabet mengandung mi-

nyak lemak 20-30%, lendir, trigonelin se-
bagai basa kuaterner, nikotinamida, kho-
lin, dan saponin, sapogenin steroid antara
lain diosgenin dan dilaporkan mengandung

Klabet atau Trigonella foenum-grae-
cum L. adalah tumbuhan herba dari suku
Papilionaceae, ditanam sebagai sumber

bahan bumbu dapur. Bijinya sangat keras, o . @)

berbentuk belah ketupat, berwarna coklat 0,8-2,2% sebagai basa bebas .

muda sampai kuning dan rasanya ?ahit, Penelitian yang dilakukan oleh Zia et
panjang 3-5 mm dan lebar 2-3 mm 9. Di al, bahwa ekstrak air dan etanol 1 g/kg bb
India biji klabet dimanfaatkan sebagai menunjukkan efek hipoglikemia pada men-
obat diabetes dengan mencampurkannya cit normal .

kedalam masakan. Di Indonesia biji klabet
digunakan untuk bumbu masak, terutama
di daerah Sumatera untuk masakan kari.

Diabetes melitus saat ini masih men-
duduki peringkat keempat sebagai epide-
mik dunia yang menyebabkan kematian ©.

Tanaman ini sangat mudah dibudi-
dayakan, yaitu melalui biji. Panen dilaku-
kan pada saat tanaman berumur 3-4 bulan.
Setiap kali panen dihasilkan biji antara 600
-900 kg untuk setiap hektar lahan ).

Untuk pengembangan sediaan fitofar-
maka sebagai antiadiabetes, maka dilaku-
kan uji pengaruh ekstrak biji klabet ter-
hadap kadar gula darah tikus diabetes.

'Puslitbang Farmasi dan Obat Tradisional, Badan Litbangkes
?Jurusan Farmasi FMIPA, Ul
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Tikus diabetes diperoleh dengan induksi
menggunakan aloksan tetrahidrat.

BAHAN DAN METODA

Biji klabet ( 7. foenum-graecum L.)
diperoleh dari BPTO Tawangmangu, Sura-
karta. Biji diperoleh dari buah yang dije-
mur sampai kering, ditumbuk untuk me-
ngeluarkan bijinya, kemudian biji dike-
ringkan dengan pemanasan sinar matahari.
Setelah dibebaskan dari kotoran dan benda
asing, biji kemudian digiling halus dengan
blender dan disaring dengan ukuran Mesh
40. Penyiapan ekstrak dilakukan dengan
cara perkolasi menggunaan etanol 70%.
Pemisahan pelarut etanol dilakukan dengan
Rotary vacum Evaporator. Selanjutnya
ekstrak dimasukkan kedalam oven 40°C
hingga bebas etanol 7.

Tikus putih (Rattus novergicus) jan-
tan galur Spraque Dawley diperoleh dari
Badan Pemeriksaan Obat dan Makanan,
umur 1 bulan, bobot kurang lebih 50 gram.
Kemudian tikus tersebut dipelihara di La-
boratorium Farmakologi Eksperimental
Pusat Penelitian dan Pengembangan Far-
masi dan Obat Tradisional, Badan Litbang
Kesehatan, DepKes selama 2 bulan. Ma-
kanan yang diberikan pada tikus berupa
pelet standar dan minum secukupnya. Be-
rat tikus yang digunakan sekitar 200-300
gram.

Pengujian khasiat antidiabetes dila-
kukan dengan metoda Nodine dan Muhtadi
®9 Tarutan aloksan tetrahidrat (ALX) di-
buat baru dalam larutan NaCl fisiologis
0,9% dan diberikan dengan dosis 125 mg/
kg bb secara intra vena dengan volume 0,5
ml/ekor.

Desain Penelitian menggunakan Ran-
cangan Acak Lengkap yang terdiri dari 6
perlakuan dan 10 kali ulangan. Digunakan
70 ekor tikus putih, dan sebelum dilakukan
percobaan, semua tikus dipuasakan selama
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18 jam, tetapi tetap diberi minum. Sepu-
luh ekor tikus digunakan sebagai kelom-
pok kontrol negatif, K (-) mendapat sunti-
kan NaCl fisiologis sebanyak 0,5 ml/200g
bb.

Tikus lain sebanyak 60 ekor disuntik
dengan ALX dalam NaCl fisiologis dalam
dosis 125 mg/kg bb secara intra vena
dengan volume 0,5 ml/200g bb. Pada harn
ketiga diamati keadaan polidipsi, polifagi
dan poliuri. Terhadap urin tikus dilakukan
pemeriksaan kadar glukosa secara kuali-
tatatif dengan BM glukotest. Untuk me-
lihat apakah ada tikus yang hiperglikemi
kembali normal, kadar glukosa plasma di-
periksa kembali setelah tujuh hari. Lima
puluh ekor tikus diabetes digunakan untuk
pengelompokkan perlakuan.

Untuk pengukuran kadar glukosa
plasma, tikus diabetes dikelompokkan se-
cara acak menjadi 5 kelompok masing-
masing 10 ekor. Semua tikus dipuasakan
terlebih dahulu selama 18 jam. Setiap tikus
diambil darahnya melalui vena ekor seba-
nyak kurang lebih 1 ml dan ditampung
dalam tabung uji untuk pengukuran kadar
glukosa plasma awal.

Kelima kelompok tersebut adalah se-
bagai berikut: kelompok kontrol positif
atau K (+), diberi air suling 2 ml/200 g bb;
kelompok gliklazid (Gli), diberi gliklazid
7,2 mg/kg bb; kelompok DI, diberi ekstrak
biji klabet dosis 140 mg/200g bb; kelom-
pok DII, diberi ekstrak biji klabet dosis
280 mg/200g bb; kelompok DIII, diberi
ekstrak biji klabet dosis 560 mg/200g bb.

Semua bahan uji diberikan secara
oral setiap hari selama 7 hari. Pengukuran
kadar glukosa plasma diulang kembali se-
telah 3 hari dan 7 hari pemberian bahan
uji.

Prosedur pemeriksaan darah dilaku-
kan sebagai berikut; darah dalam tabung
berisi heparin disentrifus dengan kecepatan



3000 rpm selama 5 menit. Plasma dipisah-
kan dan digunakan untuk pengukuran ka-
dar glukosa .

Pengukuran kadar glukosa plasma
dilakukan dengan metoda Schunack o
Untuk mengukur kadar glukosa darah, di-
gunakan metode enzimatis TRINDER.
Prinsip pengukuran yaitu, reaksi oksidasi
glukosa akan menghasilkan hidrogen pe-
roksida, yang dengan fenol dan aminofena-
zon akan menghasilkan kuinon yang ber-
warna merah.

Glukosa oksidase
B - D glukosa + 02 + H,O ———J»  Asam glukonat + H,O,
Peroksidase

H:O:+FcnoI+Aminofenazon_,’HgO + kuinon berwama merah

Kedalam 10 pl plasma ditambahkan 1,0 ml
reagen warma. Larutan dikocok hingga ho-
mogen, dibiarkan pada suhu kamar selama
25 menit. Selanjutnya diukur serapan ab-
sorban test dan absorban standar terhadap
blanko dengan spektrofotometer pada pan-
jang gelombang 505 nm.

Untuk mendapat resapan yang ter-
koreksi dari zat yang diselidiki, dibuat la-
rutan blanko dengan cara yang sama seper-
ti tersebut diatas, hanya larutan plasma di-
ganti dengan air suling. Disamping larutan
blanko, dibuat juga larutan standar dengan
cara yang sama, hanya larutan plasma di-
ganti larutan glukosa standar. Kadar glu-
kosa plasma ditentukan dengan persamaan
sebagai berikut:

Glukosa darah (mg/dl) = Abs Test x Kadar standar
Abs Std

Dalam analisis statistik data, langkah
pertama dilakukan uji kenormalan meng-
gunakan metode Distribusi Frekuensi dan

Pengaruh Ekstrak Etanol Biji........ (Widowati et.al)

uji homogenitas, dilanjutkan dengan Anali-
sis Sidik Ragam (ANOVA).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Dari 3 kg serbuk simplisa biji klabet,
didapatkan 420 gram ekstrak kental etanol
70%, sehingga rendemen yang dihasilkan
adalah 14%.

Dari 70 ekor tikus yang diinduksi
dengan ALX, setelah 3 hari penyuntikan
dipilih tikus yang diduga hiperglikemi se-
cara kualitatif dengan kertas “BM Glu-
kotest”. Dugaan tikus hiperglikemi ditun-
jang dengan keadaan poliuria, polidipsia,
polifagia dan penurunan bobot badan yang
diamati sampai 7 hari setelah penyuntikan.
Kadar glukosa plasma keadaan hipergli-
kemi dapat dilthat pada Tabel 1. Adanya
peningkatan kadar awal glukosa plasma
pada kelompok tanpa induksi dengan
ALX dan pada kelompok setelah induksi
dengan ALX dosis 125 mg/kg bb ditandai
dengan kadar glukosa plasma rata-rata pa-
da kelompok tanpa induksi ALX yaitu K
(-) adalah 88,71 mg/dl dan rata-rata kadar
glukosa plasma pada kelompok yang diin-
duksi ALX yaitu K (+), Gli, DI, DII dan
DIII berkisar antara 262, 51 sampai 255,
18 mg/dl.

Kenaikan kadar glukosa ini sudah
dapat dikatakan sebagai keadaan hipergli-
kemia, karena menurut Scheteinart “),
hiperglikemia didefinisikan sebagai kadar
glukosa plasma puasa yang lebih tinggi
dari 115 mg/dl, sedangkan diketahui dari
hasil penelitian, bahwa kadar glukosa plas-
ma puasa tikus normal adalah 80-115
mg/dl.

Penelitian diabetes pada hewan mo-
del tikus putih, dilakukan dengan suntikan
dosis tunggal ALX, dapat menyebabkan
diabetes selama 1 minggu "?. Dengan in-
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Tabel 1. Rata-Rata Kadar Glukosa Plasma Awal (Mg/DI)

No. Kelompok Kadar Sd +
1. K() 88,71 7,814
2. Kt 202,51 29,932
3. Gl 245,87 34,6552
4. DI 214,145 27,8533
5. DIl 255,18 37,718
6. DII 203,38 18,059

Tabel 2. Rata-Rata Bobot Badan Tikus Sebelum dan Sesudah Perlakuan (Gram)

W K(-) KH#) Gl DI DII DIII

Penimbanga

Keadaan normal 2853 2743 2764 269,2 275,8 267,6
Keadaan normal/ 292,6 250,8 260,2 258,1 262,0 2458
hiperglikemi

Perubahan bobot +7,3 -23,5 -16,2 - 11,1 - 13,8 -21,8
Bobot 3 hari 296,0 252,3  268,6 260,7 2679 251,2
perlakuan

Perubahan bobot +34 +1,5 +843 +26 +59 +54

Bobot 7 hari 3094 2564 2778 275,7 279,2 257,8
perlakuan

Perubahan bobot +17,8 +58 +176 +17,6 +172 +120

Keterangan: Tanda — menunjukkan penurunan bobot badan
Tanda + menunjukkan kenaikan bobot badan

duksi dosis tunggal, akan timbul keadaan
diabetes yang reversibel. Keadaan irever-
sibel dapat terjadi dengan pemberian ber-
ulang %) Hal ini disebabkan oleh efek si-
totoksik dari ALX terhadap sel  pankreas,
dengan akibat berkurangnya jumlah sekresi
insulin. Akibatnya terjadi gangguan meta-
bolisme karbohidrat, protein dan lemak,
sehingga kadar glukosa dalam plasma me-
ningkat.

Rata-rata keadaan bobot tikus pada
hari ke 7 setelah penyuntikan ALX dapat
dilihat pada Tabel 2. Pada kelompok tikus
hiperglikemi, bobot badan tikus rata rata
menurun, antara 11,1-23,5 gram. Seba-
liknya, pada kelompok tikus tanpa induksi
ALX terjadi peningkatan bobot badan tikus
rata-rata 7,3 gram. Tikus hiperglikemi
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mengalami penurunan bobot badan, hal ini
sesuai dengan teori bahwa salah satu gejala
yang khas dari kelainan metabolisme, se-
perti pada diabetes adalah kehilangan bo-
bot badan, padahal nafsu makan sangat
baik. Hal ini merupakan akibat adanya
deplesi sel lemak dan protein untuk meme-
nuhi kebutuhan energi karena tidak dapat
dipenuhi dari metabolisme glukosa ¥

Pemberian dosis bahan uji pada pene-
litian ini berdasarkan penelitian terdahulu,
bahwa ekstrak air dan metanol biji klabet
dosis 1 g/kg bb mencit dapat menurunkan
kadar glukosa Plasma secara nyata pada
mencit normal . Dosis ini bila diekstra-
polasi untuk penggunaan terhadap tikus,
adalah 140 mg/200g bb. Sebagai pemban-
ding, digunakan gliklazid, yaitu suatu obat



antidiabetik oral golongan sulfonil urea
yang bekerja merangsang sekresi insulin di
pankreas. Golongan sulfonil urea berguna
untuk NIDDM karena pada tipe ini masih
mempunyai pulau Langerhans yang masih
berfungsi dalam pankreasnya '*). Pemberi-
an bahan uji dilakukan terhadap 5 kelom-
pok tikus hiperglikemi yaitu: kelompok K
(+) diberi air suling 2 ml/200g bb, ke-
lompok Gli diberi gliklazid 1,4 mg/200g
bb, kelompok DI diberi ekstrak klabet do-
sis 140 mg/200g bb, kelompok DII diberi
ekstrak klabet 280 mg/200g bb dan ke-
lompok DIII diberi ekstrak klabet dosis
560 mg/200g bb.

Keadaan hiperglikemia pada tikus,
selain ditandai dengan meningkatnya kadar
glukosa plasma dan penurunan bobot ba-
dan tikus. Pemberian uji dapat mening-
katkan bobot badan tikus rata-rata pada ke-
lompok K (+), Gli, DI, DII dan DIII, yang
diamati setelah 3 hari dan 7 hari pemberian
bahan uji, berturut turut 1,5; 8,43; 2,6; 5,9;
5,4 gram dan 5,8; 17,6; 17,6; 17,2; 12,0

Pengaruh Ekstrak Etanol Biji........ (Widowati ef.al)

gram. Hal ini menunjukkan adanya peru-
bahan metabolisme dalam tubuh hewan
coba menuju normal kembali.

Hasil pengukuran kadar glukosa
plasma rata-rata setelah 3 hari dan 7 pem-
berian bahan uji dapat dilihat pada Tabel 3.

Dari rata-rata kadar glukosa plasma
sebelum dan sesudah perlakuan perubahan
kadar glukosa plasma dapat dilihat pada
Tabel 4 .Setelah pemberian bahan uji 3
hari, kadar glukosa plasma menunjukkan
penurunan pada kelompok K (+), Gli, DI,
DII dan DIII berturut-turut sebesar 6,72;
64,46; 38,48; 43,91 dan 30,09 mg/dl. Ter-
dapat perbedaan yang nyata antara ke-
lompok K (+) dengan kelompok bahan uji
(p = 0,00). Kelompok Gli berbeda nyata
dengan kelompok DI (p = 0,009), DII (p =
0,029) dan DIII (p = 0,00) scrta kelompok
K (+) ( p = 0,00), namun tidak ada perbe-
daan yang nyata antara kelompok DI de-
ngan DII ( p = 0,638) dan DIII (p = 0,260).

Tabel 3. Rata-Rata Perubahan Kadar Glukosa Plasma Setelah
3 Hari dan 7 Hari Pemberian Bahan Uji

No Kelompok Pre Post3hr Sd+ Post7hr Sd+
1. K() 88,71 86,25 12,41 84,5 7,26
2. K 202,51 202,54 33,88 190,593 29,36
3. Gl 245,87 1444 30,16 120,79 11,23
4. DI 214,145 175,63 23,91 124,64 11,51
5. DII 255,18 193,08 38,78 127,56 10,89
6. DIl 203,38 173,28 17,39 128,95 6,66

Tabel 4. Rata-Rata Perubahan Kadar Glukosa Plasma (Mg/D1)

No Kelompok Hari Ke 3 Hari Ke 7
1. K() 8,72 5,94
2. K#) 6,72% 11,89
3. Gl 64,46** 105,11
4. DI 38,46%** 87,460
5. DIl 43,91 %% 109,4e-
6. DII 30, 1% 71,400

Ket: tanda yang berbeda menunjukkan perbedaan (p<0,05)
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Hal ini menunjukan bahwa secara
statistik, pemberian ekstrak klabet DI, DII dan
DIII dapat menurunkan kadar glukosa plasma,
namun khasiatnya tidak setara dengan gliklazid,
dan tidak terlibat adanya hubungan dosis dan
intensitas efek.

Setelah 7 hari pemberian bahan uji,
kadar glukosa plasma menunjukkan penurunan
pada kelompok K (+), Gli, DI, DII dan DIII
berturut turut sebesar 11,89;105,1; 87,46; 1094
dan 71,38 mg/dl. Terdapat perbedaan yang
nyata antara kelompok K (+) dengan kelompok
DI (p=0,000), DII (p=0,00) dan DIII (p=0,00).
Kelompok Gli tidak berbeda dengan DI
(p=0,199) dan DII (p=0,740).

Dari hasil rata-rata penurunan kadar
glukosa plasma, dapat dihitung persentase
penurunan kadar glukosa plasma terhadap
kadar glukosa awal dapat dilihat pada
Tabel 5. '

Persentase rata-rata setelah 3 hari
pemberian bahan uji pada kelompok Gli, DI,
DII dan DIII adalah 26,2; 17,97; 17,21; 4,17
dan setelah 7 hari adalah 42,74; 41,22; 42,86;
34,77. Grafik penurunan kadar glukosa plasma
dapat dilihat pada Gambar 1.

Pada DIII terjadi penurunan potensi
hipoglikemia. Hal ini mungkin dapat
disebabkan karena beberapa faktor, pertama
akibat adanya intensitas efek maksimum
(ceiling effect), karena dalam keadaan
sesungguhnya, hubungan dosis dan intensitas
efek tidaklah sederhana (16). Kedua,
diketahui bahwa ekstrak biji klabet
mengandung hampir 30 komponen. Salah
satunya ialah karbohidrat atau gula pada biji
klabet dapat pengukuran, karena kadar
karbohidrat dalam 1 sendok teh biji klabet
adalah 2,2 gram. Dengan pemberian DI dan
DII, yang  dosisnya 4 kali dan 2 kali lebih
kecil dari DIII, pengaruh tersebut mungkin
belum terlihat. Dari hasil analisis statistik

Tabel 5. Persentase Penurunan Kadar Dibandingkan
Kadar Glukosa Awal

No Kelompok Awal 3 Hari % 7 Hari Yo
1. Gl 2459 64,46 26.2 105.1 4274
2. DI 214,1 38,48 17,97 87,46 41,22
3. DIL 255,2 4391 17,21 109.4 42 86
4, DIII 205,3 29,1 14,17 71,4 34,77

S 120
£ £ 100 i B
E g 28 I Hari ke 3
5= 40 - [ Hari ke 7
= 20 —I _'
g E 0 +mm—m el : : :
e K- K@ Gl DI DI  DII

Kelompok

Gambar 1. Diagram Perbedaan Penurunan Kadar Glukosa Plasma
Setelah 3 Hari dan 7 Hari Pemberian Bahan Uji
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secara keseluruban, dengan pemberian ekstrak
klabet dosis 140 mg/200 g bb selama 3 hari,
belum dapat menurunkan kadar glukosa plasma
sebanding dengan gliklazid 1,4 mg/200g bb
(p>0,05). Pemberian ekstrak klabet dosis 280
mg/200g bb selama 7 hari, dapat menurunkan
kadar glukosa plasma sebanding dengan
gliklazid 1,4 mg/200g bb (p>0,05).

Untuk melihat pengaruh DIII terhadap
hati, dilakukan pemeriksaan kerusakan
hati pada kelompok DIII dibandingkan
kelompok K (-) dan K (+). Dilihat dari
perbedaan gambaran vena sentral, tidak ada

Pengaruh Ekstrak Etanol Biji ........... (Widowati et.al)

perbedaan antara hati tikus yang tidak diinduksi
ALX K (-); tikus yang diinduksi ALX K (+),
maupun pada tikus kelompok DIII (dosis 560
mg/200g bb). Gambaran perbedaan jaringan
hati tikus ketiga kelompok tersebut dapat dilihat
pada Gambar 2 sampai Gambar 7.

Artinya pemberian dosis besarpun, tidak
mempengaruhi fungsi hati. Namun untuk
selanjutnya perlu dilakukan penelitian terhadap
perbaikan atau kerusakan sel beta pankreas.

Gambar 2. Perbesaran 5 x 10
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Gambar 3. Perbesaran 10 x 10

Gambar 2 dan 3 jaringan hati tikus K (-) yang tidak diinduksi alokasan tetrahidrat dan mendapat air suling. Sel-
sel hati tampat teratur, tersusun radier dan tidak tampak adanya tanda-tanda kelainan patologis a=vena sentral

Gambar 4. Perbesaran 10 x 10
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Gambar 5. Perbesaran 10 x 10

Gambar 4 dan 5 jaringan hati tikus K (+) yang diinduksi aloksan tetrahidrat dan mendapat air suling. Sel-sel hati
tampak teratur. tersusun radier dan tidak tampak adanya kelainan patologis. Terdapat perdarahan pada vena sentral,
yang kemungkinan diakibatkan oleh bendungan darah pada saat pembedahan (a).

Gambar 6. Perbesaran 5 x 10
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Gambar 7. Perbesaran 20 x 10

Menurut Askandar Tjokroprawiro,
mekanisme kerja obat diabetes oral secara
umum berdasarkan cara kerja dan sel
sasarannya (!7), dapat dikelompokkan dalam:
kerja obat tingkat prereseptor, dibagi menjadi
dua, yaitu kerja pankreatik dan ekstra
pankreatik. Kerja pankreatik, pertama,
meningkatkan sekresi insulin. Diduga bahwa
ada 3 mekanisme sekresi insulin pada
pemberian obat diabetes oral pada membran
sel B yang kemudian mempermudah
metabolisme nutrisi sel 5, meningkatkan AMP
siklik sel 3 dan merubah ionic flixes di dalam
sel B. Ketiga kejadian inilah yang merangsang
sekresi insulin. Kerja pankreatik kedua,
meningkatkan sensitivitas sel 8 terhadap
rangsangan glukosa dan nonglukosa dan ketiga,
menekan sekresi glukagon. Kerja Ekstra
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pankreatik, pertama meningkatkan afinitas
insulin pada reseptor, sehingga sensitivitas
insulin meningkat dan kedua ialah menekan
sekresi glukosa oleh hati.

Kerja obat pada tingkat reseptor,
pertama meningkatkan afinitas insulin dengan
reseptor, kedua meningkatkan respons
pascareseptor dan regranulasi sel beta, serta
meningkatkan insulin contens di pankreas.

Melihat rumitnya cara kerja obat
diabetes oral ini, tidaklah mudah
menyimpulkan mekanisme kerja biji klabet
dalam menurunkan kadar gula darah. Namun
menurut Sownya, diduga senyawa yang
berkhasiat dapat menurunkan kadar gula darah
dari biji klabet adalah senyawa sapogenin
steroid yang disebut fenugrekin (%)



Secara keseluruhan dapat dinyatakan
bahwa ekstrak etanol biji klabet dosis 280
mg/200g bb mempunyai aktivitas dapat
menurunkan kadar gula darah tikus
NIDDM akibat induksi aloksan tetrahidrat.
Aktivitas menurunkan kadar gula darah ini
sebanding dengan obat diabetes oral glikla-
zid 1,4 mg/200 g bb. Ekstrak etanol biji
klabet dapat meningkatkan bobot badan
pada tikus diabet yang turun akibat induksi
aloksan tetrahidrat. Pemberian ekstrak
etanol biji klabet dosis besar (560 mg/200
g bb) tidak mempengaruhi gambaran
kerusakan hati.
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