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LAMPIRAN 1 

GAMBAR LENGKUAS MERAH (Alpinia purpurata (vieill.) K.Schum) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar I.1 Lengkuas Merah (Alpinia purpurata (vieill.) K.Schum) 
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LAMPIRAN 2 

HASIL DETERMINASI TANAMAN 

 

 

 

Gambar IV.1 Hasil determinasi tanaman Lengkuas Merah (Alpinia purpurata   

(vieill.) K.Schum) 
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LAMPIRAN 3 

PEMBUATAN EKSTRAK ETANOL LENGKUAS MERAH  

(Alpinia purpurata (vieill.) K.Schum) 

 

 

 

 Dimaserasi menggunakan etanol 96% 

selama 1×24 jam 

 Disaring dengan menggunakan kertas 

saring 

 Maserat yang diperoleh ditampung 

kedalam botol penampung 

 Proses diulangi sebanyak 3 kali  

 

 

 

 

Dipekatkan dengan menggunakan 

 Rotary evaporator 

 

 Diuapkan dengan penangas 

 

 

 

 

Gambar IV.2. Bagan pembuatan ekstrak etanol lengkuas merah (Alpinia 

purpurata (vieill.) K.Schum) 

 

 

500 g serbuk simplisia 

lengkuas merah 

Residu Ekstrak Etanol Cair 

Ekstrak Etanol kental 

Ekstrak Etanol pekat 
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LAMPIRAN 4 

PENGUJIAN AKTIVITAS ANTIHIPERURISEMIA EKSTRAK ETANOL 

LENGKUAS MERAH (Alpinia purpurata (vieill.) K.Schum) 

 

 

 

 
                  periksa kadar awal asam urat 

  

 

 

 

 

 

 
- periksa kadar asam urat setelah induksi 

- Tiap mencit diberi sediaan sesuai 

dengan kelompoknya 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar IV.5. Bagan pengujian Aktivitas Antihiperurisemia 

Kelompok Hewan Uji 

Kelompok 

kontrol positif 

Kelompok Uji Kelompok 

Pembanding 

Dosis Uji I 

 

Dosis Uji II Dosis Uji III 

Di induksi dengan Jus hati ayam (2:1) secara oral dan Kalium 

Oksonat 300 mg/kgBB secara intraperitonial 

Kontrol 

positif diberi 

tragakan 1% 

Dosis Uji I 

diberi ekstrak 

50 mg/kgBB 

Dosis Uji II 

diberi ekstrak 

100 mg/kgBB 

Dosis Uji III 

diberi ekstrak 

200 mg/kg BB 

Pembanding 

diberi alopurinol 

100 mg/70kgBB 

Periksa kadar asam urat 

pada jam ke-1, 2, 3 dan 4 

Data diolah dengan analisis 

statistik 
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LAMPIRAN 5 

PERHITUNGAN DOSIS 

 

1. Dosis alopurinol (100 mg/70 kg BB) 

Untuk mencit 20 gram = FK.Manusia ke mencit × Dosis aluporinol 

    = 0,0026 × 100 mg = 0,26 mg/20 gram 

    = 13 mg/kg BB  

Volume pemberian = 0,2 mL  

Konsentrasi  = 0,26 mg/ 0,2 mL  

Konsentrasi yang dibuat= 0,26 mg/ 0,2 mL = 1,3 mg/mL  

 = 6,5 mg/ 5 mL 

 

2. Dosis kalium oksonat (300 mg/kg BB) 

Untuk mencit 20 gram  = 
20

1000
 × 300 mg = 6 mg/20 gram BB 

Volume pemberian = 0,2 mL  

Konsentrasi  = 6 mg/ 0,2 mL  

Konsentrasi yang dibuat = 6 mg/0,2 mL = 30 mg/mL  

  = 600 mg/ 20 mL 

 

3. Dosis uji I (50 mg/kg bb) 

Dosis uji I pada mencit = 
20

1000
 × 50 mg = 1 mg/20 g bb 
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LAMPIRAN 5 

(LANJUTAN) 

 

Volume pemberian = 0,2 mL 

Konsentrasi  = 1 mg/ 0,2 mL  

Ekstrak yang ditimbang = 1 mg/ 0,2 mL = 5 mg/mL 

   = 50 mg/10 mL 

 

4. Dosis uji II (100 mg/kg bb) 

Dosis uji II pada mencit = 
20

1000
 × 100 mg = 2 mg/20 g bb 

Volume pemberian` = 0,2 mL 

Konsentrasi  = 2 mg/0,2 mL 

Ekstrak yang ditimbang = 2 mg/ 0,2 mL = 10 mg/ mL 

         = 100 mg/10 mL 

 

5. Dosis uji III (200 mg/kg bb) 

Dosis uji III pada mencit  = 
20

1000
 × 200 mg = 4 mg/20 g bb 

Volume pemberian  = 0,2 mL 

Konsentrasi   = 4 mg/ 0,2 mL 

Ekstrak yang ditimbang = 4 mg/ 0,2 mL  = 20 mg/mL 

          = 200 mg/100 mL 
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LAMPIRAN 6 

KADAR ASAM URAT (mg/dL) TIAP KELOMPOK PERLAKUAN 

Tabel V.7 

Kadar Asam Urat (mg/dL) Tiap Kelompok Perlakuan 

Kelompok 
Dosis 

(mg/kgBB) 

Kadar (mg/dL) 

T0 T induksi T1 T2 T3 T4 

Kelompok 

kontrol 

positif 

- 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

8,0 

6,3 

6,3 

7,2 

12,0 

9,7 

4,1 

3,3 

5,8 

4,1 

3,5 

5,6 

3,4 

5,8 

≤ 2,0 

3,8 

3,0 

6,5 

≤ 2,0 

3,3 

Rata-rata  ≤ 2,0 7,0 7,3 4,8 3,8 3,7 

SD  0,0 0,8 4,2 1,1 1,5 1,9 

Kelompok 

Pembanding 
13 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

4,9 

4,7 

7,5 

7,2 

7,7 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

8,4 

≤ 2,0 

3,5 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

5,2 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

Rata-rata  ≤ 2,0 6,4 3,6 2,6 ≤ 2,0 ≤ 2,0 

SD  0,0 1,5 2,8 1,4 0,0 0,0 

Kelompok 

Uji dosis 1 
50 

≤ 2,0 

3,5 

3,5 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

6,1 

5,0 

6,8 

4,7 

4,2 

≤ 2,0 

3,8 

≤ 2,0 

5,5 

3,7 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

3,4 

3,8 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

3,0 

3,4 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

Rata-rata  2,6 5,4 3,4 2,3 2,4 2,5 

SD  0,8 1,1 1,5 0,6 0,8 0,7 

Kelompok 

Uji dosis 2 
100 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

8,0 

5,1 

4,4 

5,7 

4,7 

5,0 

3,4 

≤ 2,0 

3,4 

3,2 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

Rata-rata  ≤ 2,0 5,6 3,4 ≤ 2,0 ≤ 2,0 ≤ 2,0 

SD  0,0 1,4 1,1 0,0 0,0 0,0 

Kelompok 

Uji dosis 3 
200 

≤  2,0 

4,0 

≤ 2,0 

3,4 

≤ 2,0 

5,8 

4,7 

6,4 

4,8 

5,7 

4,9 

≤ 2,0 

3,2 

3,4 

≤ 2,0 

3,8 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0 

≤ 2,0  

3,2 

3,8 

3,2 

≤ 2,0 

3,7 

≤ 2,0 

3,4 

≤ 2,0 

3,2 

≤ 2,0 

Rata-rata  2,7 5,5 3,1 2,4 3,2 2,5 

SD  1,0 0,7 1,2 0,8 0,7 0,7 
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LAMPIRAN 7 

PERHITUNGAN PERSENTASE PENURUNAN KADAR ASAM URAT 

TERHADAP KONTROL POSITIF 

 

%P = 
Kadar (+)- Kadar (u)

Kadar (+)
 × 100% 

Keterangan : 

Kadar (+) = kadar asam urat kelompok kontrol positif 

Kadar (u) = kadar asam urat kelompok uji pada jam yang sama 

 

Alopurinol 100 mg/70KgBB    Ekstrak 50 mg/KgBB 

T1 setelah pemberian obat    T1 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
7,3 - 3,6

7,3
 × 100%         %P = 

7,3 - 3,4

7,3
 × 100% 

 =  50,68%      = 53,42% 

T2 setelah pemberian obat    T2 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
4,8 - 2,6

4,8
 × 100%             %P = 

4,8 - 2,3

4,8
 × 100% 

 = 45,83%       = 52,08% 

T3 setelah pemberian obat    T3 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
3,8 - 2,0

3,8
 × 100%         %P = 

3,8 - 2,4 

3,8
 × 100% 

 =  47,37%      =  36,84% 

T4 setelah pemberian obat    T4 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
3,7 - 2,0

3,7
 × 100%         %P = 

3,7 - 2,5

3,7 
 × 100% 

 = 45,95%      = 32,43 % 
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LAMPIRAN 7 

(LANJUTAN) 

 

 

Ekstrak 100 mg/KgBB    Ekstrak 200 mg/KgBB 

T1 setelah pemberian ekstrak    T1 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
7,3 - 3,0

7,3
 × 100%         %P = 

7,3 - 3,1

7,3
 × 100% 

 = 58,90%      = 57,53% 

T2 setelah pemberian ekstrak    T2 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
4,8 - 2,0

4,8
 × 100%             %P = 

4,8 - 2,4

4,8
 × 100% 

 = 58,33%      = 50% 

T3 setelah pemberian ekstrak    T3 setelah pemberian ekstrak 

     %P = 
3,8 - 2,0

3,8
 × 100 %         %P = 

3,8 - 3,2

3,8
 × 100 % 

 = 47,37%      = 15,80% 

T4 setelah pemberian ekstrak    T4 setelah pemberian ekstrak 

      %P = 
3,7 - 2,0

3,7
 × 100%              %P = 

3,7 - 2,5 

3,7
 × 100% 

 = 45,95%      = 32,43% 
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LAMPIRAN 8 

PERHITUNGAN PERSENTASE EFEKTIFITAS EKSTRAK ETANOL 

LENGKUAS MERAH (Alpinia purpurata (vieill) K.Schum) 

 

%Efektivitas = 
% Penurunan Ekstrak

% Penurunan Alopurinol
 × 100% 

 

Ekstrak 50 mg/KgBB     Ekstrak 100 mg/KgBB 

T1 setelah pemberian ekstrak    T1 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
53,42

50,68
 × 100%    %Efektivitas = 

58,90

50,68
 × 100% 

 = 105,41%              = 116,22% 

T2 setelah pemberian ekstrak    T2 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
52,08

45,83
 × 100%    %Efektivitas = 

58,33

45,83
 × 100% 

          = 113,64%              = 127,27% 

T3 setelah pemberian ekstrak    T3 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
36,84

47,37
 × 100%    %Efektivitas = 

47,37

47,37
 × 100% 

         = 77,77%               = 100% 

T4 setelah pemberian ekstrak    T4 setelah pemberian ekstrak  

%Efektivitas = 
32,43

45,95
 × 100%    %Efektivitas = 

45,95

45,95
 × 100% 

            = 70,58%              = 100% 
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LAMPIRAN 8 

(LANJUTAN) 

 

Ekstrak 200 mg/KgBB 

T1 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
57,53

50,68
 × 100% 

          = 113,52% 

T2 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
50

45,83
 × 100% 

          = 109,1% 

T3 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
15,80

47,37
 × 100% 

          = 33,35% 

T4 setelah pemberian ekstrak 

%Efektivitas = 
32,43

45,95
 × 100% 

          = 70,58% 

 


