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SUBMISSION TRACK  A B S T R A K  

Submitted : 16 Agustus 2025 Latar belakang: Penggunaan gigi tiruan pada pasien yang lanjut 

usia (lansia) lebih tinggi (14,5%) dibandingkan kelompok umur 

yang lebih muda. Pada pasien lansia sering terjadi berbagai 

perubahan, satu diantaranya adalah perubahan fisik. Beberapa 

penelitian menunjukkan aktivitas farmakologi dari rosella, 

beberapa diantaranya adalah rosella dapat menurunkan tekanan 

darah pada tikus dan telah diuji secara klinis pada pasien essential 

hypertension. Ekstrak dari bunga rosella ditemukan dapat 

mencegah stres oksidatif eritosit manusia dari lipid peroksidase. 

Konsentrasi pasta gigi bunga rosella 2,5% sudah memberi hasil 

yang bermakna, tetapi pasta gigi bunga rosella yang paling efektif 

menghambat pertumbuhan plak adalah konsentrasi 10%. Tujuan 

penelitian: untuk mengetahui pengaruh toksisitas ekstrak bunga 

rosella (Hibiscus Sabdariffa L.) sebagai pembersih gigi tiruan 

lepasan. Hasil penelitian: hasil uji panggung Toksisitas ekstrak 

bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan 

waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-value 

yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis 

Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, 

dan 20%. Hasil uji katalepsi Toksisitas ekstrak bunga rosella 

berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 

hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih 

besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS 

dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. 

Hasil uji urinasi Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis 

dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. 

Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 

terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian 

ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Hasil uji defakasi 

Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu 

dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan 

bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada 

perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak 

dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Hasil uji salivasi Toksisitas 

ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan 

perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa 

nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan 

dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan 

kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Hasil pengujian berat badan 

berdasarkan dosis dan waktu pada setiap perlakuan dengan 

perulangan waktu dari selama 7 hari. Ditunjukkan bahwa nilai 
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tidak terdapat p-value yang lebih besar dari pada 0.05 terjadi pada 

perlakuan dengan dosis Na CMS, 5%, 10% dan 20%. 

Kesimpulan: hasil penelitian ekstrak bunga rosella (Hibiscus 

sabdariffa L.) konsentrasi 20% melalui uji panggung, uji katalepsi, 

uji urinasi, uji defekasi, uji saliva, pengamatan berat badan mencit 

dan pengamatan kematian mencit. Tidak ditemukan adanya mencit 

yang mati serta tidak terdapat efek toksisitas yang ditimbulkan 

hewan coba. 

2024 All right reserved                 This is an open-access article under the CC-BY-SA license 

 
PENDAHULUAN  

 

Penggunaan gigi tiruan pada pasien yang lanjut usia (lansia) lebih tinggi (14,5%) 

dibandingkan kelompok umur yang lebih muda. Pada pasien lansia sering terjadi berbagai 

perubahan, satu diantaranya adalah perubahan fisik.(1)  

Kesehatan gigi dan mulut merupakan salah satu faktor terpenting dalam peningkatan 

kesehatan tubuh secara menyeluruh. Rongga mulut merupakan pintu utama masuknya nutrisi 

kedalam tubuh, gigi memiliki peranan yang sangat penting untuk memiliki kualitas hidup yang 

baik. Gigi dan mulut yang sehat dapat dilihat dari jumlah gigi yang dapat dipertahankan selama 

masa kehidupan. Kehilangan gigi sebagian maupun seluruh gigi dapat menyebabkan gangguan 

mastikasi, bicara, dan estetika.(2) 

Bunga rosella (Hibiscus Sabdariffa L.) merupakan tanaman yang mempunyai potensi 

sebagai pewarna alami, karena terdapat komponen yang berperan memberikan warna merah pada 

bunga rosella yaitu pigmen dari golongan antosianin. Kandungan bunga rosella terdiri dari 

flavonoid dan antosianin. Antosianin merupakan senyawa metabolit sekunder turunan flavonoid 

yang banyak tersebar di alam sebagai pigmen alami serta bersifat anti bakteri, anti fungi dan 

antioksidan.(2)  

Beberapa penelitian menunjukkan aktivitas farmakologi dari rosella, beberapa diantaranya 

adalah rosella dapat menurunkan tekanan darah pada tikus dan telah diuji secara klinis pada pasien 

essential hypertension. Ekstrak dari bunga rosella ditemukan dapat mencegah stres oksidatif 

eritosit manusia dari lipid peroksidase. Ekstrak dari bunga rosella juga dapat menurunkan kadar 

lipid dan menunjukkan aktivitas sebagai antiaterosklerotis pada kelinci yang diinduksi kolesterol 

tinggi. Seduhan dari rosella mengandung polifenol yang berfungsi sebagai antioksidan dan 

antiinflamasi. Uji toksistas akut, tidak ditemukan toksistas pada pemberian 5000 mg/kgBB ekstrak 

etanol rosella secara oral pada tikus. (4) 

Konsentrasi pasta gigi bunga rosella 2,5% sudah memberi hasil yang bermakna, tetapi 

pasta gigi bunga rosella yang paling efektif menghambat pertumbuhan plak adalah konsentrasi 

10%.(3)  

Roselle effervescent tablet 10% efektif dalam menghambat C. Albicans dan S. Mutan 

koloni dengan waktu pencelupan 5 menit dan memiliki efektivitas yang sama dengan natrium 

perborate effervescent tablet.(5)  

Berdasarkan latar belakang di atas, peneliti akan mengamati Toksisitas Dari Ekstrak 

Rosella Sebagai Pembersih Gigi tiruan Lepasan dengan menggunakan kosentrasi 5%, 10% dan 

20% dengan menggunakan hewan uji mencit putih. 

 

 
MATERI DAN METODE 
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Metode penelitian yang digunakan adalah True Eksperimental di laboratoris dengan desain 

penelitian berupa Post Test Only Control Design pada hewan coba Mencit Putih (Mus Musculus). 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah simple random sampling. Data yang 

digunakan adalah data primer yang didapatkan dari mencit yang diberikan Na CMS dan ekstrak 

bunga rosella (Hibiscus sabdariffa L.) dengan konsentrasi 5%, 10% dan 20%. Data yang diperoleh 

dari hasil penelitian dikelompokkan, lalu ditabulasikan dan dianalisis dengan menggunakan uji 

repeated measures ANOVA untuk mengetahui adanya efek toksisitas bunga rosella terhadap 

mencit. 

 
HASIL PENELITIAN 

 
Tabel menunjukkan hasil pengujian berdasarkan dosis dan waktu yang diolah menggunakan 

Uji repeated ANOVA. Hasil sebagai berikut: 

Tabel 5.1 Uji panggung berdasarkan konsentrasi dan waktu 

Dosis 

5 

Menit 

10 

Menit 

15 

Mennit 

30 

Menit 

60 

Menit 

120 

Menit 

180 

Menit 

240 

Menit 

p-

value 

NaCMS 1.00 1.00 3.00 1.00 1.00 1.00 1.00 2.00 - 

5% 1.00 1.00 1.67 0.67 1.00 1.33 1.33 1.33 0.587 

10% 1.00 1.00 1.33 0.67 1.33 0.67 1.00 1.00 0.444 

20% 0.67 1.00 1.00 0.67 1.33 0.67 0.67 0.67 0.311 

Tabel 5.1 menunjukkan hasil uji panggung Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis 

dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang 

lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak 

dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan toksisitas 

ekstrak bunga rosella menurut uji panggung pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na CMC dan 

dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%.  

Tabel 5.2 Uji katelepsi berdasarkan konsentrasi dan waktu 

Dosis 

5 

Menit 

10 

Menit 

15 

Mennit 

30 

Menit 

60 

Menit 

120 

Menit 

180 

Menit 

240 

Menit 

p-

value 

NaCMS 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 0.00 1.00 2.00 - 

5% 0.67 1.00 1.00 0.67 0.67 1.33 1.33 1.33 0.443 

10% 0.67 1.00 1.00 0.67 1.00 1.33 1.33 1.00 1 

20% 1.00 1.00 1.00 0.67 1.33 1.33 1.33 1.33 0.438 

Tabel 5.2 menunjukkan hasil uji katalepsi Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan 

dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-

value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis 

pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 

perbedaan toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji karelepsi pada setiap menit perlakuan 

dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%.  
Tabel 5.3 Uji urinasi berdasarkan konsentrasi dan waktu 

Dosis 5 Menit 10 Menit 

15 

Mennit 30 Menit 60 Menit 

120 

Menit 

180 

Menit 

240 

Menit p-value 

NaCMS 1.00 1.00 2.00 0.00 1.00 0.00 1.00 1.00 - 

5% 1.00 1.00 0.67 1.00 1.00 1.33 0.67 1.00 0.359 

10% 1.00 0.67 1.00 1.00 1.00 1.33 1.00 1.00 0.443 

20% 1.00 0.67 1.00 1.33 0.67 1.00 1.00 1.00 0.437 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363
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Tabel 5.3 menunjukkan hasil uji urinasi Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis 

dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-value 

yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian 

ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan 

Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji urinasi pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na 

CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Tabel 5.4 Uji defekasi berdasarkan konsentrasi dan waktu 

Dosis 5 Menit 10 Menit 

15 

Mennit 30 Menit 60 Menit 

120 

Menit 

180 

Menit 

240 

Menit p-value 

NaCMS 0.00 1.00 1.00 1.00 1.00 0.00 1.00 1.00 - 

5% 0.67 1.00 0.67 1.00 1.00 0.67 1.00 0.67 0.625 

10% 1.00 1.00 0.67 1.33 1.00 1.00 1.00 0.67 0.403 

20% 1.00 1.00 0.67 1.33 1.00 1.00 1.00 0.67 0.625 

Tabel 5.4 menunjukkan hasil uji defakasi Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan 

dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-

value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis 

pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 

perbedaan Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji defakasi pada setiap menit perlakuan 

dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Tabel 5.5 Uji salivasi berdasarkan konsentrasi dan waktu 

Dosis 5 Menit 10 Menit 

15 

Mennit 30 Menit 60 Menit 

120 

Menit 

180 

Menit 

240 

Menit p-value 

NaCMS 1.00 1.00 0.00 1.00 1.00 0.00 1.00 1.00 - 

5% 1.00 1.00 1.00 1.00 0.67 1.00 0.67 1.00 0.49 

10% 1.00 1.00 0.67 1.00 0.67 1.00 1.00 1.00 0.49 

20% 1.00 1.00 0.67 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 0.58 

Tabel 5.5 menunjukkan hasil uji salivasi Toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan dosis 

dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-value 

yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian 

ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan 

Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji salivasi pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na 

CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Tabel 5.6 Pengamatan bobot berat badan mencit selama 7 hari 

Dosis 
Hari 1 Hari 2 Hari 3 Hari 4 Hari 5 Hari 6 Hari 7 

p-value 
Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD Mean±SD 

Na CMS 24.33±0.58 24.33±0.58 25±1 25±1 25±1 26±1 25.67±0.58 0.332 

5% 23.33±2.08 23.67±1.53 23.67±1.53 24.33±2.08 25±2.65 25±2 25±2 0.239 

10% 23.67±1.53 24.33±2.08 25±2 25±2 25±1 25±1 25±1 0.218 

20% 25.33±0.58 25.33±0.58 25±0 24.33±0.58 25±2.65 24.33±2.08 24.67±1.53 0.597 

Berdasarkan tabel 5.6 menunjukkan hasil pengujian berat badan berdasarkan dosis dan 

waktu pada setiap perlakuan dengan perulangan waktu dari selama 7 hari. Ditunjukkan bahwa nilai 

tidak terdapat p-value yang lebih besar dari pada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na 

CMS, 5%, 10% dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan berat badan pada 

setiap hari pada mencit dengan perlakuan dengan dosis Na CMS, 5%, 10% dan 20%. Rata-rata 

berat badan dari mincit yang diperoleh sebesar 25. Pada perlakuan Na-CMS diketahui bahwa 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363
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memiliki rerataan berat badan tertinggi pada hari ke 6 yakni sebesar 26 gram. Perbandingan berat 

badan dari keseluruhan perlakuan menunjukkan tidak terdapat perbedaan yang begitu jauh. 

 
PEMBAHASAN  

 

Hasil penelitian berdasarkan tabel 5.1 menunjukkan hasil uji panggung Toksisitas ekstrak 

bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. 

Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan 

dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji 

panggung pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na CMC dan dosis pemberian ekstrak dengan 

kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Uji panggung yang dilakukan peneliti tidak menyebabkan perubahan yang signifikan hal 

ini sejalan dengan penelitian Intan (2014) kandungan flavonoid berguna untuk menghambat ACE 

sehingga angiotensin I tidak dapat diubah menjadi angiontensin II, dimana angiotensin II berfungsi 

untuk menaikan aktivitas sistem saraf simpatis, vasokonstriksi otot polos vaskular dan 

meningkatkan retensi air dan natrium. Dengan adanya flavanoid maka angiotensin II tidak dapat 

terbentuk. Sehingga tidak terdapat perubahan yang signifikan dikarenakan kandungan flavonoid 

yang terdapat di bunga rosella menyebabkan pencegahan peningkatan aktivitas sistem saraf 

simptis, vasokontiksi otot polos, dll.(8) 

Tabel 5.2 menunjukkan hasil uji katalepsi toksisitas ekstrak bunga rosella berdasarkan 

dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. Ditunjukkan bahwa nilai p-

value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis 

pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 

perbedaan toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji katalepsi pada setiap menit perlakuan 

dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang berjudul Pengaruh pemberian ekstrak air daun 

kecubung gunung (Brugmansia candida pers) terhadap depresiasi katalepsi dimana valuasi 

dilakukan dengan mengamati penurunan durasi katalepsi pada kelompok pembanding dan sediaan 

uji terhadap kelompok kontrol. Data hasil pengamatan yang diperoleh dianalisis secara statistik 

dengan metode ANOVA (one way test) dan t-Student dengan taraf nyata P< 0,05.(9) 

Hasil penelitian berdasarkan tabel 5.3 menunjukkan hasil uji urinasi Toksisitas ekstrak 

bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. 

Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan 

dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji urinasi 

pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 

5%, 10% dan 20%. 

Hal tersebut sependapat dengan penelitian yang dilakukan oleh Syilfia Hasti dan Folas 

Susilawati (2016) yang menyatakan bahwa peningkatan glukosa dalam darah dapat menyebabkan 

naiknya tekanan osmotik dalam cairan ekstraseluler yang menyebabkan perpindahan osmotik air 

keluar dari sel, hal ini menimbulkan dehidrasi sel jaringan. Keadaan ini pada gilirannya dapat 

menyebabkan diuresis osmotik yang mengurangi jumlah cairan tubuh dan keluarnya elektrolit, 

sehingga tidak terjadi peningkatan pengeluaran urin secara berlebihan. (10) 

Berdasarkan hasil penelitian table 5.4 menunjukkan hasil uji defakasi Toksisitas ekstrak 

bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. 

https://doi.org/10.572349/verba.v2i1.363
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Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan 

dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji 

defakasi pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan 

kosentrasi 5%, 10% dan 20%. 

Penelitian ini diperkuat oleh hasil penelitian Amanda (2019) bahwa tidak adanya 

perbedaan signifikan tersebut dapat di tarik kesimpulan bahwa efek yang dihasilkan memberikan 

konsistensi fases yang sama dengan hasil pembanding.(11) 

Berdasarkan hasil penelitian tabel 5.5 menunjukkan hasil uji salivasi Toksisitas ekstrak 

bunga rosella berdasarkan dosis dan waktu dengan perulangan waktu dari 5 hingga 240 menit. 

Ditunjukkan bahwa nilai p-value yang lebih besar daripada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan 

dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 5%, 10%, dan 20%. Ini 

menunjukkan bahwa tidak terdapat perbedaan Toksisitas ekstrak bunga rosella menurut uji salivasi 

pada setiap menit perlakuan dengan dosis Na CMS dan dosis pemberian ekstrak dengan kosentrasi 

5%, 10% dan 20%. 

Hal ini didasarkan pada pemberian senyawa kolinergik pada mencit akan menaikkan 

sekresi cairan tubuh terutama sekresi saliva, namun berdasarkan hasil penelitian bahwa uji salivasi 

menunjukkan hasil yang tidak signifikan sehingga dapat disimpulkan bahwa ekstrak bunga 

memiliki kandungan senyawa anti kolinergik yang mepunyai efek yang menekan sekresi cairan 

tubuh terutama sekresi saliva pada mencit. Dimana antikolinergik itu sendiri adalah sekelompok 

obat yang menghambat kerja neurotransmitter asetikolin terutama reseptor-reseptor, muskarin 

yang terdapat di SSP dan organ perifer. (12) 

Berdasarkan hasil analisis data yang dilakukan di atas, tampak bahwa dosis yang lebih 

tinggi tidak memberikan efek samping pada mencit. Hasil pengamatan menunjukkan bahwa setiap 

kosentrasi tidak memiliki efek yang siginifikan, Berdasarkan hasil analisis data dengan 

menggunakan 12 hewan uji tidak ada satupun mencit yang mati dengan menggunakan 3 

konsentrasi yang berbeda yaitu 5%, 10% dan 20%. 

Berdasarkan analisis data yang dilakukan, efek toksik juga dapat diamati dengan adanya 

penurunan atau peningkatan berat badan pada mencit, Adapun hasil pengamatan bobot berat badan 

mencit selama 7 hari setelah pemeberian intervensi, Berdasarkan tabel 5.6 menunjukkan hasil 

pengujian berat badan berdasarkan dosis dan waktu pada setiap perlakuan dengan perulangan 

waktu dari selama 7 hari. Ditunjukkan bahwa nilai tidak terdapat p-value yang lebih besar dari 

pada 0.05 terjadi pada perlakuan dengan dosis Na CMS, 5%, 10% dan 20%. Ini menunjukkan 

bahwa tidak terdapat perbedaan berat badan pada setiap hari pada mencit dengan perlakuan dengan 

dosis Na CMS, 5%, 10% dan 20%. Rata-rata berat badan dari mincit yang diperoleh sebesar 25 

gram. Hal ini didukung dengan hasil penelitian Firdaus (2012) yang mengatakan, ketiadaan 

hambatan kenaikan bobot badan ini menunjukkan bahwa proses penyerapan protein dalam saluran 

pencernaan tidak terganggu. Penurunan ataupun peningkata berat badan yang di alami mencit 

dapat di sebabkan oleh beberapa faktor-faktor diataranya stres dan pola makan. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan Dharma utama M, Edy M dan Mardi S (2013) dan 

Ashri, dkk (2013) menyimpulkan bahwa ekstrak bunga rosella dengan konsentrasi 30% dan 40% 

dilakukan perendaman selama 10 menit memiliki kesamaan yaitu efektif dalam menghambat 

pertumbuhan bakteri dan candida albicans.(6) 

Konsentrasi pasta gigi bunga rosella 2,5% sudah memberi hasil yang bermakna, tetapi pasta gigi 

bunga rosella yang paling efektif menghambat pertumbuhan plak adalah konsentrasi 10%.(3) 
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Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh tersebut, pada konsentrasi ekstrak bunga 

rosella (Hibiscus sabdariffa L.) 5% 10% dan 20% pada mencit, merupakan konsentrasi yang tidak 

dapat menimbulkan kematian pada seluruh hewan coba, sehingga dapat ditarik kesimpulan bahwa 

pada penelitian ini tidak terdapat adanya gejala “toksik” pada ekstrak bunga rosella (Hibiscus 

sabdariffa L.) sebagai pembersih gigi tiruan. 

 
KESIMPULAN  

 
1. Berdasarkan hasil penelitian ekstrak bunga rosella (Hibiscus sabdariffa L.) konsentrasi 5% 

melalui uji panggung, uji katalepsi, uji urinasi, uji defekasi, uji saliva, pengamatan berat 

badan mencit dan pengamatan kematian mencit. Tidak ditemukan adanya mencit yang mati 

serta tidak terdapat efek toksisitas yang ditimbulkan hewan coba 

2. Berdasarkan hasil penelitian ekstrak bunga rosella (Hibiscus sabdariffa L.) konsentrasi 10% 

melalui uji panggung, uji katalepsi, uji urinasi, uji defekasi, uji saliva, pengamatan berat 

badan mencit dan pengamatan kematian mencit. Tidak ditemukan adanya mencit yang mati 

serta tidak terdapat efek toksisitas yang ditimbulkan hewan coba 

3. Berdasarkan hasil penelitian ekstrak bunga rosella (Hibiscus sabdariffa L.) konsentrasi 20% 

melalui uji panggung, uji katalepsi, uji urinasi, uji defekasi, uji saliva, pengamatan berat 

badan mencit dan pengamatan kematian mencit. Tidak ditemukan adanya mencit yang mati 

serta tidak terdapat efek toksisitas yang ditimbulkan hewan coba. 
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