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RINGKASAN

Pengaruh  Stresor Rasa Sakit Terhadap Jumlah Eritrosit dan Kadar
Hemoglobin Pada Tikus Wistar Jantan vang dipapar Bakteri E. coli, Joko
Susanto, 011610101090, 2006, 61 him.

stres pada individu dapat menyebabkan peningkatan kadar kortisal dalam
darah sehingpa berpengaruh pada proses hemopoiesis. Sedangakan Bakteni E. coli
dapat melakukan invasi ke aliran darah (bakteremia) schingga akan berpengaruh
pada keberadaan sel-sel darah, khususnva sel darah merah (eritrosit). Tujuan
penelitian ini adalah untuk mengeltashui pengaruh pemberian siresor tusa sukil
berupa renjatan listrik alat “elecrrical foot shoek” trehadap jumlah eritrosit dan
kadar hemoglobin dalam darah pada tikus putih wisrar jantan vang dipapar dengan
bakien £ cofr

Penelitian tentang pengaruh stresor rasa sakit terhadap jumlah eritrosit dan
kadar hemoglobin dalam darah pada tkos putih wister jantan vang dipapar £, coft
telah dilakukan di Laboratorivm Biomedik Bagian Fisiologi dan Mikrobiolog:
Fakultas Kedokteran Gigi Universitas Jomber dan Laboraforium  Kesehatan
Naerah Kabupaten Jember pada bulan Juli 2005, Objek penclitian berupa 24 ekar
likus putih wistar jantan vang dibagl menjadi lga kelompok vaitu kelompok
kontrol negatil (lanpa perlakuan), kelompok konirol positil (dipapar & colf setiap
hari selama tujuh hari), dan kelompok perlakuan (diberi stresor rusa sakit dan
setelah 30 menit dipapar £ coli setiap han sclama wjuh bari). Tikus dikorbankan
60 menit sctelah pemaparan bakteri untuk dilakukan pengambilan  darah
intrakardial pada hari ketujuh dan dihitung jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin
dalam darahnya.

Data vang dipereleh dianalisa menggunakan uji paramelnk ANOVA saru
arech dan dilanjutkan uii Tukey HSD, Hasil analisis data menunjukkan p = 0,03
untuk jumlah eritrosit kelompok kontrol negatl dibandingkan denpan kelompok
kontrol positif dan  perlakuan, berarti bahwa pemaparan bakteri £ coli
berpengarul signifikan terhadap jumilah eritrosit maupun kadar hemoglobin dalam
durah. Kemudian p > 0,05 untuk kelompok kontrol positit’ dibandingkan dengan
kelompok perlakuan. berarti hahwa pemberian stresor rasa sakil berupa renjatan
listrik dengan alat “electrical foor shock™ lidak memberikan pengaruh yang
signifikan terhadap jumlah eritrosit maupun kadar hemoglobin dalam darah.

Kesimpulan yang diperoleh adalah terdapat penurunan jumlah eritrosit dan
kadar hemoglobin datam darah setelah pemberian siresor rasa sakit berupa
renjatan listrik dengan alat “elecirical foor shock™ pada (kus putih wistar jantan
vang dipapar dengan bakieri £ cedi bila di bandingkan dengan kelompok kontrol

I'akultas Kedokicran Gigi, Universitas Jember.

Xiil
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[. PENDAHULLAN

1.1 Latar Belakang

Stres sangat menarik untuk dibicarakan, karena manusia hidup tidak lepas
dun vang namanya sires, Stres imbuo] karena ada ranpsangan yang discbut stresor.
Stresor hisa fisik atau psikis. Stresor fisik bisa berupa stresor rasa sakil. Stresor
rasa sakil yang digunakan adalab rempatan hsink dengan alat electrical foot shock,
karena intensitasnya dapat diukur dengan tepat, penjalaran arus listrik dari tapak
kaki ke seluruh tubub wermasok otak dan pemulihan selelah renpatan listrk bdak
ada efek ikutan serta dapat memberikan dampak pada target spesifik. Hal ini telah
lerbukti dan menunjukkan akurast yang lepal (Asnar, 20010 ),

Stres dapat menvebabkan perasaan tidak puas, gangpuoan emosional dan
psikosomatis (Putra, 1993), Beberapa tanda dari stres seperti pengeluaran hormon.
keterlibatan organ limpa. pembesaran adrenal, perasaan lelah dan sebagainva, | lal
ini dapat mempengaruh kelangsungan metabolisme tubuh. Salah satu tanda stres
vang sangat berpenparuh terhadap darah adalah disekresikannya hormon kortisol,
Homon kortisol dapst mempengaruhl kadar hemoglobin  dalam  entrosit
(Prandini, 1999, Bila sistem pertshanan ubuh nommal, fidak akan lergadi
pangguan sekresi hormon kortisol. Namun terjadinya stres sangat sulit dibindard,
hal 1m bisa memco lengadinyg penurunan pertahanan (ubuh, schinges  rentan
terkena penyakit ( MNatsir, 2000). Priandini (1999) menyatakan bahwa stres masih
bersifat subjektil sehingea sulit untuk divkuor.

Beberapa peneliti berpendapat bahwa sekitar 75% tidak ada penvakit vang
suma sekull bebas dan stres (Poondima, [999), Lebih dan 30% dalam satu tahun
orang-orang menunjukkan masalah kesehalan akibal stres dan 79% orang-orang
takut sakit ditahun berikutnya. Orang-orang dengan stres vang tingpi. tingkat
kematian mereka # lebih tinggi dibanding dengan tingkat vang dibarapkan
pada seusisn mercka, Sckitar 10% penduduk  Amerika mengalami  sangeuan
eritrosit dan hemoglobin. Kelainan eritrosit dan hemoglobin mempakan masalah
ving serius, korena scbhagmi pemicu ombulnya penyakit diantaranya adalah

anemia, talasemia, polisetemia, bahkan kanker dan gangguan jantung { Atkinson,
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19497), Infeksi vang mengancam dan mengganggy kescimbangsn tubuh juga dapat
menimbulkan stres. Paparan bakterl £ codi digunakan dalam penelitian im scbagai
sumber infeksi. Bakteri E. cofi pada umumnya tidak menyebabkan penyakit dan
schagal flora normal dalam usus yang berperan terhadap fungsi dan nutrisi
normal, Baklerd akan menjadi patopen bila berada diluar usus ataw kebika
pertahanan normal dalam wsus fidak adekual, vang dapat menimbulkan infeksi
fokal yang penting secara klinik. Invasi baktenm E ¢oli ke alimm damh
(baktcremia) dapal menyebabkan volume darah balik dalam sirkulasi menurun.
Selain itw menvebabkan hemolisis eritrosit sceara bertahap. Hal ini kemungkinan
dapat menyebabkan jumlab erivosit dan hemoglobin menuran (Guyton dan
Hall, 1997, Melihat tingginva tingkat keseriusan masalah i, maka penelitian im
perlu segera dilakukan { Atkinson, 1997).

[ari  latar  belakang  tersebut. peneliti  ingin  mengetahu  pengaruh
pemberian stresor rasa sukil terhadap jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin
dalam darah pada tikus putih wistar jantan vang dipapar bakteri £ cofi. Penchi
mengambil judul “Pengaruh Stresor Rasa Sakit Terhadap Jumlah Britrosit dan
Eadar Hemoglobin Pada Tikus PPotth Wisrar Jantan vang Dipapar Baklen
Focedi”. Penelitian ini mengpunakan tikes. Menonit Asnar (2001} hinatang
percobaan vang bissa dipaksi dalam cksperimen mengenai stresor rasa sakit
berupa renjatan listrik dengan alat “elecrrical foet shock™ adalab tikus, Tikus juga
schagal  fusilitas unluk  eksperimen  secara  klinik dan epidemiologi  yang
dimaksudkan untuk memberikan informasi vang dapat diaplikasikan secara
langsung kepada manusia, Menurut Baker (1980) tikus memiliki keuntungan
antara lain: siklus hidupnya relatif panjang, pemeliharsannya relatil mudah, dan

dapat mewakili mamalia termasuk manusia.
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1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian diatas. maka dapat dimmuskan permasalahan schasuai

berkul ;

1. Apakah terdapar pengaruh pemberian stresor rasa sakit trehadap jumlah
critrosit dalam darah pada likus pulth wisfor jantan yang dipapar buklen
I cenli’?

2. Apakah tlerdapat pengaruh pembenan stresor rasa sakal lerhadap  kadar
hemoglobin dalam darah pada tikus putih wistar jantan vang dipapar bakten

f ceeli!

1.3 Tujuan Penelitian
Penelitian vang dilakukan bertujuan untuk :
1. Mengetahui pengaruh pemberian stresor rasa sakil ferhadap jumlah eritrosit
dalam darah pada tikus putih wistar jantan yang dipapar dengan bakteri
E. eoli,

2. Mengetahui pengaruh pemberian stresor rasa sakit terhadap kadar hemoglobin

dalam darah pada tikus putth wistar jantan vang dipapar denpsan bakien

I enali,

1.4 Manfaat Penelitian
Mantaat dari penelitian ini adalah :
I. Memberikan inlormasi ilmiah entang pengaruh stresor rasa sakic terhadap

jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin darah vang dipapar denpgan bakter
E cali

-

Dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan dalam pengelolaan pasien
dengan keadaan stres disertal kondisi infeksi,

G0 Dapat digunokan sebagal acuan untuk penelitian selanjutnya.
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II. TINJAUAN PUSTARA

2.1 Stres
2.1.1 Definisi Stres

Konsep stres scbaga satu respon pertama kali dikemukakan olch Walter
Cannon yang terkenal dengan teor Fighd and Flighi. Selyve (1946} dalam 1.ubis
(2000} memperkenalkan 1stilah stres untuk menggambarkan istilah biologs,
Perkembanpan lanjut, stres sebagail respon psikologis dan respon biologis
terhadap stresor dinyatakan oleh Fawey (1995) dalam Putma (2002). Ada (ujuh
tingkatan respon yang diberikan individu terhadap stres. Pertama Individu
merasakan adanva tanda-tanda bahaya (baik fisik mavupun psikiz), Aedia individu
merasakan mendapal ancaman sehingga timbul kepanikan, kecemasan atau justru
sehaliknya bersifat pasif dan menarik dirl. Ketige, ada penparuh kuat dalam din
terhadap stres sehingga terjadi bentrokan, Keempadd, bentrokan itu mengakibatkan
mdividu mengalami trauma. Kelima, individu mencoba menvelamatkan din.
Keeram, individu berusaha mengembalikan  kepercayaan  dirinya.  Ketwjof
mdividu mencari pertolongan disckitarnya (MNatsir, 200400,

Penclitian Selve (1946) dalam Lubas (2000) mencrangkan konsep sires
melalui  sindroma adaptasi  secara  umum.  Umuamnyva  twbubh  mencoba
memperiahankun  sendin dan sgen vang  berbuohaya  vang  discbul  gemeral
adaptation syadrome (GAS). Sindroma ini dibapi atas tiga tahap, yaitu @ alarm
slugre, aedaplation slage doan exhoustion slage. Pada labap alarm sioge, lubuh
melawan stres denpan cara mengerahkan kemampuan ontuk merespon stresor
vang diterimanya. Tahap im merupakan reaks segera (immediate) termasuk divisi
simpatetik dart ANS yang mengakiithan sistem tubuh dengan kekuatan maksimal
dan siap untuk respon fight and fighr. Adrenalin dilepaskan, heart rate dan
tekanan darah meningkat, pernafasan menjadi cepardarah dialirkan kembali dari
orpan intermal ke otol skelelal, kelemjar kenngal dan akulitas sastroinlestinalis
menrun ( Lubis, 2000,

Pada tshap adepration siage, vang discbul juga tahap  perlawanan

(resistance), organ tubuh muolai beradapasi dengan stres. Lama tahap ini
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tergantung pada keparahan stresor dan kapasitas adaplasi dengan ubub, Jika
tubuh dapal berndapiasi, tahap perlawanan dapat berlanpsung lama. Selama tahap
ini penampilan individu diluar terlihat normal saa, fetapy lungst lubub hagian
dalam tidak normal. Bila stres berlangsung terus maka terjadi perubahan vang
tetap pada syaraf dan hormonal. Keadaan ini disebut disease adapiation, dimana
penvakit dan stres masih leres berlangsung dan akhimya memasuki tahap
exhuustion siage (Lukis, 2000},

Pada lahap exhausfion sfuge ini kemampuan tubuh untuk menahan dan
menghindari stres akan mengalami kegapalan schingga menyebabkun berbagan
penyakil antara lain: pepfic weer dan ploerative colitls, hyperiention dan cardin
vesculur divease, Rypertiraidisme, bronchial asthma, perubghan sistem imun dan
selanjutnya memudahkan tegadinya infekst {Lubes, 20008,

Menurul MNatsic (2000)) stres ditandal dengan pejala jantung berdcbar-
debar, keluar keringat dingin, pusing, gangguan lambung, sulit berkonsentrasi.
dan susah tidur, bila sudah berar bisa menghilangkan kemampuan mdivide dalam
menilai realitus,

Menurut [hrahim, vang jupa Kepala Bagian Departemen Psikiatn fakultas
Kedokteran Universitas Tr Sakti, dalam Natsir (20000, dalam dosis ferleniu sires
diperluksn  oleh manusis  untuk menyemangali  hidup  serta meringankan
kinerjanva. MNamun. setiap orang mempunydl daya tahan vang berbeda-beda
lerhadap stres, Dalam hal ini pengaruh genetik dan jenis kepribadian menentukan
tinggi rendahnyva ambang stres.

Menurut Cox {1995) dalam Putra (2002), pemahaman terhadap 1stilah stres
sangat rumit dan diperlukan tiga pendekatan vaitu @ pendekatan engineering,
psikologis dan medikolisiologis, Menurut pendekatan engineering. istilah stres
digunakan untuk  menanamkan kondisi  lingkungan vang merusak  yang
menyebabkan individu vang hidup Ji lingkungan tersebot sakic dengan demikian
stres merupakan variabel bebas vang menyebabkan individu sakil.

Sedangkan  menuryl pendekatan  psikologis,  istilah stres untuk
menanamkan interaksi dinamis antara individu dengan stresor, Pada pendekatan

ini stres dipunakan untuk menanamkan kondisi psikologis yang terancam sebapai
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akibat keterbatasan kemampuan untuk memenuhi tuntotan. Menunt pendekatan
psikologis, kualitas stres berpantung pada kemampuan individu untuk mengelola
stres (coping). Kemampuan imi saogal lergantung pada tingkat pendidikan dun
tekhnik relaksas individo (Cox. 1993). Menwut pendekatan medikolisiologis,
istilah stres dipunakan untuk menanamkan respon biologis terhadap sumber stres
atan stresor {Fawzy, 1995),

2.1.2 Stresor Renjatan Listrik

Siresor renjatan listrik adalah suam nveri pada syaral sensonbh yang
diakibatkan aliran listrik vang mengalir secara tiba-tiba melalui tubuh. Renjatan
listrik akan menimbulkan stres pada individu (Kort Busso, Kaplan, 1996), Stresor
ini dapat dirambatkan sampai ke target spesilik melalu tige cara yaitu @ (1)
Humoral. {2} Newural, dan (3) Interselular dan cairan tubuh (Guyton, 1996). Stresor
ini dapat herpengarub terhadap keschatan melalui perubahan respon imun yaitu
melalul aksis olak — pituitary — adrenal. Bahaya stresor vang besar, tubuh akan
mengalami ventricular fibrillation, kemudian ditkuli dengan kematian {(abriel.
1996).

Individu yang mendapat stresor menshun akan mengalami penurunan
fungsi respon imun, schinggy mengakibatkan individu tersebut lebih mudah
terindekst atau imbul kerusakan akibat imunopatologi. Menurut Me Ewen, e, al,
(199%) dalam Natsir (2000) untuk memberikan gambaran mengenai beban stres
individu bisa dilukukan dengan mengidentifikasi pada tubuh mula dun tekanan
darah. kadar kolesterol, hingga lemak perut,

2.1.3 Perubahan Akibat Stresor Renjatan Listrik

Stresor vang mengenal tubuh skun menyebabkan perubahan metabolisme
dalam tubuh termasuk stresor renjatan listrik. Perubahan vang teradi bisa
menimbulkan berbapai reaksi fisik. kumiawi, hormonal. maupun psikis, Gangguan
fisik misalnya dapal berups gangguan pada alat cerna, janmung. pembuluh darah,
alat nafas, endokrin, kulit, alal kelamin, wilang, ol serta lainnva. Sementara it
pangpuan psikis dapat berupa cemas (ansietas) scpertl lobia, pamik, gangguan
obsesif kompulsif, hingga pangguan jiwa yang beral dengan pejala khusus (hatsir,
A,
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Menurut  Putra  (20M2)  stresor  dapal  menyebabkan  terganggunya
mekanisme sistem imun, Pemyataan tersebut didukung oleh Natsir (2000) bahwea
kondisi stres akan memicu respon tubub lerhadap stres. Akibatnya, sislem
kekebalan tubub menarun dan tubuh menjadi rentan terkena penyakil, mulai dari
Mu hiasa sampai scrangun jantung atau  kanker. Mekanisme ini memicu
pengeluaran adrenalin dan hormon lainnya dari tubuh, vang mengakibatkan
tekanan darah naik, jantung berpacw, otot menjadi tegang serta membuat sistem
tubuh lainnya siap siapa dan waspaca,

Pertahunan tubuh diperlukan untuk melakukan adaptasi terhadap situasi
dan lingkungan hidup. sebagal respon wbuh erhadap beban vang dirasakan atau
vang diterima. Bila beban melebihi kemampuan individu akan timbul stres (Futra
2002). Mekanisme stres terhadap sistem imun merupakan hal vang sangal
komplek sehingpa masih dibutubkan banvak penclitian vang intensit {Liben.
199497, Respon ini merupakan salah satu sistem vang terjadi supaya tubuh cdapat
mempertimbangkan keseimbangan antara lingkungan luar dan lingkungan dalam
{ Barala Widjaja dalam Moduto, 2003),

Kajian tentang pertahanan tubuh pada tingkat seluler akan mudah diamati
pada perubahan yang terjadi saat tubuh terserung jejes, Upaya mbuh saat
menghalou jejas diwojudkan sebagui bentuk keradangan. vaitu inflamasi dan

penyembuhan (Putra, 2062).
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2.1.4 Jalur Renjatan Listnk

Secara umum jalur renjatan listrik dapat dibagankan scbaga berikut ©

Stresor fenjatan Lisink

Stres Hipotalamus ! Cairan
(CRID Tubuh
| | l |
v ' I
H | Autonom
. H-lll_::]trl. Nervus Svstem
| Sk ulasi | (AN
3 |
—
Pituitari Anterior
(ACTH)
i b 4
Korteks Adrenalis
( Koortizol)
v
e
| Perubuhan Sistem [
| Imun -

CGambar 1: Jalur Renjatan Listrik
Sumber ; Asnar {2001
Bapan diatss menunjukkan stresor remjatan listrik dapal mempengaruhi

lungsi sistem imun selain melalu aksis HPA, juga melalui jalur humoral. cairan

tubuh dan sistem syaral sutonom (ANSY (Asnar, 2000),

2.2 Eritrosit
221 Gamburan Umum Eritrosit

Sel darah merah (eritrosit) merupakan sel darah yang mempunyai lungsi
utama mengangkuet oksigen ke jaringan dan mengembalikan karbondioksida dan
jaringan ke paru-paru, Uniuk mencapai pertukaran gas ini, sel darah merah
mengandung  protein khusus, hemoglobin (Holfbrand  dan Pettit. 1996). Pada
beberapa jenis hewan tingkal rendah, hemoglobin ini beredar sebagai protein

bebas dalam plasma, dan tidak hanva terbatas dalam sel darah merah saja,
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Jika hemoglobin terbebas dalam plasma manusia, yakni kurang lebih liga
persennyva bocor melalui membran kapiler masuk ke glomerulus setiap kali darah
melewati kapiler. Jodi apar hemoglobin twiap dalam aliran darah, maka i harus
lelap berada dalam sel darah merah {Guayton, 19%7).

Eritrosit normul berbentuk cakram bikonkal, Agar berhasil menganghkut
hemoglobin untuk mengenai jaringan dan untuk pertukaran gas vang bak, sel
darah merah berdismeter B pm, harus sanggup melewsti secara berulang-ulang
mikrosirkulasi  yang  berdiameter  minimumnya 3.5 pm, unik  menjapa
hemoglobin dalam keadaan tereduksi dan untuk mempertahankan Kescimbangan
osmotik walaupun terdapal konsentrasi protein {hemoglobin) tinggi di dalam sel.
Perjalanan tolalnya sepanjang 120 hari kehidupan telah diperkirakan 300 mil,
Uniuk memenuhi fungsi ini sel bersifal lentur tidak jelas (Hoffbrand dan Pethil,
1996,

Rentuk sel darah merah schenummya dapat berubah-ubah ketika sel bervdar
melewati kapiler-kaliper. Jadi sesungguhnya scl darah merab itu dapat dianggap
sebagai kantong vang berubah menjadi berbagai jenis bentuk. Sclanjutnyu, karena
sel vang normal itu mempunyai membran sel vang sangat kol untuk menampung
banvak bahan material didalamnya, maks perubaban bentuk tadi tidak akan
meregangkan membran tersebut {Guylon, 1997

Eritrosil separ herwarna kuning kehijauan, Didalam masa sel darah merah
vang padat, warnanya menjadi merah. Pada sediaan hapusan darah kering, eritrosit
berwarna  merah  (Jangueira. 1995), Wama merah ini karena moengandung
hemoglobin, Bagian tepi scl berwarna gelap Karena bagian ini mengandung lebih
banvak hemoglobin dari pada bagian tengah yang lehih tipis. Sel vang normal
berwarmna merah muda vang berangsur-ungsur menjadi lebih pucat pada bagian
tengah. Pada scdisan lapisan darah normal semua sel menunjukkan volume.
bentuk dan warna yvang sama { Widmann, 1995

Dalam mingeu-minggu pertama kehidupan embrio, sel-sel darah merah
primitif yang berinti diproduksi dalam pedk sec. Selama perlengahan i mester
masa generasi, hati dianggap sebapai organ wama untuk memproduksi scl-sel

darah merah, walaupun dapal juga sel-sel darah merah dalam jumluh cukup
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bunyak vang diproduksi limpa dan limfonodus, Lalu selama bulan terakhir
kchamilan dan sesuduh lshir, sel-zel darah merah hanya diproduksi oleh sumsum
tulang (Cayton, 1997).

Pada dasarmya sumsum tulang dari semua tulang memproduks: sel darah
mersh sampai seseorang berusia lima tahun, tetapl sumsum dari tulang panjang,
kecuali bagian proksimal humerus dan tibia, menjadi sangat berlemak dan tidak
memproduksi sel-sel darah merah sctelah kurang lebih berusia 20 tahun. Setelah
usia Inl. kebanyakan sel darah merah diproduksi dalam  sumsum  lulang
membranosa, seperti vertebra, stermum, iga, dan ilinm. Bahkan dalam tulang-
tulang ini. sumsum menjadi kurang produktit sesual denpan bertambahnya wsia
{Guyton, 1997).

ada sumsum tulang terdapal sel-sel yang disebul sel stem hemopoietik
pluripoten, vang merupakan asal dari seluruh scl-sel darah sirkulasi. Karena sel-
sel darah ini diproduksi lerus menerus sepanjang hidup seseorang. maka ada
bugian dari sel-sel ini masih tepat scperti sel-scl plunipoten asalnya dan disimpan
dalam sumsum tulang guna mempertabankan suplainva walaopun jumlahnya
berkurang sesuni dengan usia. Sel pertama vang dapat dikenali sebagai bagian dari
rangkaian sel darah merah adalah proerifroblay. Dengan rangsangan vang sesual.
maka dar sel-sel slem dupal dibentuk banvak sekali sel ini (Guyton, 1997,

Sekali proeritroblas inl terbentuk. muka ia akan membelah beberapa kali.
sampal akhimya ukan terbentuk banyvak sel darah merah vang matur, S¢1 entrod
vang paling awal dapat dikenal dalam sumsum tulang adalah pronormoblas vang
pada  perwarnasn  biasa  romanowsky  (misalnva,  Mya-GOrnmwald  Giemsa,
Lieshman atau Wright) merupakan sel besar dengan sitoplasma bire twa, nucleus
di tengah denpan nucleoli dan kromatin yang sedikit mengelompok. Dengan
sejumbah pembelahan sel, ini menjadi sederct normoblas vang makin berlambah
kecil. Pronormoeblas juga benisi hemoglobin lebih banvak (herwama merah jambu)
dalam sitoplasma, sitoplasma berwarna biru pucat kurena kehilangan alat sintesis
EMNA dan proteinnys, sementara kromatin ini menjadi lebih padat (Hofl Brand dan
Pettit, 1994},
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Mormoblas. basofil mempunvai diameter sel mengecil dibandinghan
denpan mikroblas. Inti bulat, kromatin yang tersebar Juas sceuras spesifik terlihat
sungal kontras (alur terang di antara gumpalan-gumpalan kromating juga disebut
sebapai jari-jan roda (walaupun istilah i tdak terlahu tepat). Sitoplasma basofilik
vang berwarna tidak terlalu tua (Heckner dan Freund. 1999,

Mormablas, polikromatik mempunyai  bentuk sel dan strukiur ini
menverupai normohlas basofilik, hanya diameter selnya lebih berkurang. Warna
sitoplasma ungu kebiru-abu-abuan (pervampuran warna terjadi melalui proses
hemoglobinisasi vang progresil — permulaan sifat oksililik) (Heckner dan Freund,
1999

MNormoblas, ortokromatik (oksifilik). pada kelompok sel ini berlangsuny
reduksi ukuran inti secars terus mencrus, Bersamaan dengan itu, lerjudi
pemadatan kromatin inti {piknosis) hingga mencapai stadium suatu inti yang
beristirahat dan berwarna hitam. Sitoplasmy berwarna merah muda kekuning-abu-
abuan, pada tepi luamya sering lidak mempunyai batas yang jelas. Merupakan
stradium hemoglobinisasi sempurna (Heckner dan Freund, 1999), Jadi sel darah
harus diteliti unmuk mengetahui berbagai variasi ukuran (amisosilosis), variasi
hentuk (poikilositosis) atuu perbedaan warna (hipokromia,  hiperkromia atay
polikromasia) {Skach et al. 1596).

sel-sel penerasi pertama proeritroblas discbul basofil eritroblas scbub
dapat dipulus dengan zat wama basa, pada saat ini, sel mengumpulkan sedikit
sekali hemoglobin, Pada generasi berikutnya, sel sudah dipenuhi oleh hemoglobin
dengan konsentrasi sekitar 34 persen, maka nukleus memadat menjadi kecil dan
sisa akhirnva terdorong duri sel. Pada saat yang sama, reticulum endoplasma
direahsorbsi. Pada tahap ini. sel disebut retikulosit karena masih mengandung
sedikil buhan basofilik, vaitu terdini dari sisa-sisa aparatus golgi, mitokondria dan
sedikit organc] sitoplasmik lainnya, Sclama lwhap retikulosit, sel-sel berjalun dari
sumsum tulang masuk ke dalam kapiler darah dengan cara diapedesis {terperus
melalui pori-pori membrane kapiler) (Guylon, 1997},

Iahan hasofilik vang tersisa dalam retikulosil normalnya akan menghilang

dolam wakm satu sampai dua hari. dan sel kemuodian menjadi entrosil matur.
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Karcna waktu hidup eritrosit im pendek, maka konsentrasinya diantury selurub sel

darah merah dalam keadaan normal kurang dari satu persen (Guyton, 1997).

Crambar 2 © Normoblas; a. Pronormoblas. b. Normoblas basofil, ¢. Normohlas
palikrom, d. Normoblas ertokrom

Sumber - Heckner dan Freond {1996
H.

Cambar 3 : Entresil; a. Betkulosil, b Enlrosie Monmal., ¢, Slecosil, d, Odalosi
sumber  : Heckner dan Freund {19949

2.2.2 Faktor-faktor vang mempengaruhi Jumlah Erttrosit

Jumlah tsmal sel darah merah dalam sistem sickulast dinlur secara terbatas,
sehingpa jumlah sel-sel darah merah cukup memadai untuk selalu dapat
menvediakan oksigen bagi jaringan dan sel-sel tersebut juga tidak selalu padat
schingga dapat menghalann alitan darah (Guyton, 1997), Namun dalam sirkalasi
darah tepi jumlah eritrosit dapat mengalami peningkatan atan penurunan vang
dipenganuihi oleh berbagai faktor (Price. 1994).
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Penurunan jumlah eritrosit terjadi pada kondisi difisiensi zal hemotinik
(misalnva besi, vitamin B12. asam folat), penvakil sumsum tlang (misalnys
hipoplasia. infiltrasi), kurang eritropoietin (misalnya penyakit ginjal). crilropoiesia
tidak cleklil {misalnya talascmin mavor. anemia megaloblastik) dan penyakit
radang kronis atan keganasan (Cormack. 1994).

Peningkatan  jumlah eritrosit  disebabkan oleh karena meningkatnya
eritropoiesis dalam keadaan hipoksia menyebabkan meningkatnya pula sinlesa
hemeglobing Hal ini dimaksudkan untuk meningkatkan keemampuan hemoglobin
dalam pengangkutan oksigen sehingga dapal menaggulangi keadaan hipoksia di

seluruh jaringan {Ciuyton dan Hall,1997).

2.3 Hemoglobin
23,1 Ciambaran Umum Hemoglobin

Hemoglobin adalah molekul yang dibentuk dari empat sub unil, ‘Tap-tiap
unit mengandung hem yang bergabung dengan polipeptida. |lem adalah suatu
derivul poslirin yang mengandung zat besi (Ganong, 1983),

lHemoglobin merupakan suatu komponen utama eritrosil yang membawa
oksigen kembali dar kedua paru untuk semun jaringan seluruh tubuh dan
membawa kembali karbondioksida serta bahan buanpgan dar scluruh jaringan ke
paru. Hemoglobin merupakan protein dengsn kombinasi antara hem dan globin,
dan mengandung zat besi esensial. Hemoglobin terjadi dan globin dengan empat
grup heme yang lerikal padanyva {Socwondao, 2001 ).

Pergeseran utama dari hemoglobin janin ke dewasa lerjadi 3-6 bulan
serelah lahir. Enam pulub lima persen hemoglobin disentesis dalam eritrosit dan
35% pada stadium retikulosit (HollBrand dan  Pettit,1990). Jika retikubosit
meningkatkan sumsum tulang dan masuk ke dalam aliran darah, retikulosit tetap
melanjutkan diri membenmuk hemoglobin, Pada penvelidikan yang menggunakan
isotop telah diketahui bahwa bagian hem dari molekul hemoglobin it disintesis
terutama dari asam asetat dan plisin akan bergabung dengan duy molekul glisin
yang lain untuk membawa satu senyawa pirol. Dan sebaliknya, empat senyawy ini

akan saling berikatan untuk membeniuk senvawa protoporfinn. Salah sam
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prowporfirin tersebut dikenal sebagal proloporfiring 1X yang sclanjuinya akan
berikatan dengan hesi untuk membentuk molekul hem, Kemudian empat molekul
hem itu akan berikatan dengan ikatan polipeptida yang panjang dan disintesis oleh
ribosom. membentuk suatu sub unit dari hemoglobin vang  disebut  rantai
hemoglobin. Tiap-tiap rantai ini mempunyal beral molekul sekitar 16.0(4) dan
empat dari moelekul ini selanjutnys akan bergabung satu sama lainnya untuk
membentuk molekul hemoglobin vang lengkap (Guyton, 1997,

Dalam  fetus  manusia  normalnva  mengandung hemoglobin  fetus
(hemoglobin F), struklur serupa dengan hemoglobin A, kecuali bahwa rantal [}
diganti rantai ¥ yaitu hemoglobin F merupakan oays. ranlai 7 juga menganduny
146 gugusan asam amino, Tetapi mempunyai 37 yang berbeda darl yang [ -
lHemoglobin fetus misalnva dipunakan oleh hemoglobin dewusa segera setelah
lahir {Canong, 1999,

Pady eritrosit vertebrata, hemoglobin melakukan duy [ungsi pengangkutan
vaitu : pengangkutan oksigen dari organ respiresi ke jaringan periler dan
pengangkutan karbondioksida dan berbagai protein dari jaringan periter ke organ
respirasi untuk selanjutnya diekskresikan keluar (Murmay, 990,

Bila eritrosil tua dirnsak didalam sistern retikuloendothel, muka bagian
alobin molekul hemoglobin dipecab dan hem dirabah ke bilivedin. Pada manusia,
kebanvakan bilivedin diubah ke bilirubin dun diekskresikan ke dalam empedu.
Besi dari hem digunakan lagi uniuk sintesis hemoglobin, apabila darah hilang duar
hadan dan defisiensi besi yvang tidak terkoreksi {Ganong. 19949,

Gambaran paling penting dari molekol hemoglobin adalah kemampuannya
untuk dapat berikalsn secara longpar dan reversibel dengan oksigen. Karena
fungsi utama hemoglobin dalam tubuh bergantung pada kemampuannya untuk
bergabung dengan oksigen dalam parn dan kemodian melepaskan oksigen ini
dalam kapiler jaringan dimana tekanan gas oksigen jauh lehih rendah dari pada di
paru-pamn {Guyton, 1997},

132 Faklor-faktor Yang Mempengaruhi Kadar Hemoglobin
Kadar hemoglobin mengalami penurunan pada kondisi fisiclogis dengan

pemberian obai-obatan kloramfenikol, Kloramfenikol bekerja dengan melakukan
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penckanan pada sumsum tulang disertail kelainan morfologi seperti vukuolisasi
dan hambatan pembentukan hem {Widmann, 1995),

Penurunan kadar hemoglobin juga lerjadi pada eritropoicsis yang lidak
elektil, vang mengakibatkan eritrosit menumn. Penurunan eritrosit il pada
umumnya ditkuti penurunan kadar hemoglobin karena hemoglobin merupakun
komponen utama dari eritrosil (Guylon, 1997),

Peningkutun  jumlah  eritrosit discbabkan oleh  karena meningkatnyva
erilrapoiesis dalam keaduan hipoksia menyebabkan meningkatnya pula sintesa
hemoglobin, Hal ini dimaksudkan untuk meningkatkan keemampuan hemaoglobin
dulam penganphutan oksigen sehingga dapar menaggulangi keadaan hipoksia di

seluruh jaringan (Guyton dan HallL.1997).

2.4  Escherichia coli
241 Gambaran umum E. coli

Escherichio  coli  merupakan  suluh  satu genus  dar famili
enterebacteriacear, sehagal kelompok besar batang pram-negalif yang heterapen,
vang habitat alaminva Ji saluran usus manusia dan hewan, Morfelogi khasnya
dapat dilihat dalam pertumbuhan pada perbenihan  padat imvitro, lelaps
maorlologinya sanpat bervariast dalam bahan klinik (Tawete et al. 1996).

Excherichia colff adalah organisme yang paling sering merupakan kuman
patogen sistem urinarius dan walanpun variasi geogralik dalam  distribus
tipcscrum sangal hesar, jumlahnys lerbatas tipeserum merupakan penyebab
sebagian besar infeksi, Dua hipotesis telah dikembangkun untuk menerangkan
pencmusan ini vaile teori prevalensi dan leeri patogenitas. Teor prevalens
menvalukan bahwa tipeserum individual dari £ coli tidak mempunyai sifat-sitac
istimewa dan bahwa infeksi sistem urinarius dengan lipeseram-tipeserum tertentu
lerjudi sebanding dengan Itekuensi tipeserum-tipeserum lersebul di tinja. suam
tempat penampungan normal dar £ coli (Brown, 1991 ).

Teor patogenitas khususnyva mengemukakan bahwa jenis & coli yang bisa
diisolasi mempunyai sifat-sifat memungkinkkannya untuk membentuk kaodon

pada trakius vrinarius. Telah ditumjukkan bahwa lebih banyak terdapat . coli
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Jenis kaya-K pada penderita infeksi system urinarius dibandingkan kontrol, dan
penelitian baru-baru inl membeni kesan bahwa daya lekual bakien dapat pula
sebagail cin penling dalam menentukan patogenisitas (Brown, 1991)

Koloni £ cofi  bentuknya bundar. cembung. halus denpan tepl vang
nvata. £ coli sccara khas memben hasil posilil untuk tes indel,  lisin
dekarboksilase, dan perapian manitol serta membentuk pas dari glukosa (Jawetz
et al, 1996}, Banten E. coli dupal sehagatl orgamisme indikalor  pemenksaan
sumber air.

Dalam jumlah besar strain £ cedil memlermentas lnkilosa dengan cepat,
selama 24 jam disertai produksi asam dan gas. Glukosa maltose dan manitol juga
difermentasi, biasanva denpan produksi gas, £ coli tdak tumbuh dalam media

yung mengandung polasium sianida (Stewart dan Beswick, 1977)

“~

Gambar 4 ¢ Escherichia coli 7
wsumber  : Dwidjoseputro (1985)
242 Aktivitas £ cali

Bakleri ool harus mendapatkan jalan masuk ke sel dan jaringan tubuh
untuk menyebabkan penyakit (Lawler et al.2002). Bakteri ini kemudian akan
menempel atau melekat pada sel suatu permukaan janngan dengan peruntara mii
(yang dirmiliki bakteri) pada sel epitel usus sehingga dapat menyebabkan penyakit
diare, Perlekatan bakieri ini berlujuan supaya bakieri tidak hanyat oleh lendir dan
cairan lain vang terdapat pada pormukaan jaringan (Jawetz et al.1996). Bakien
selanjulnya akan mengmlakan invasi (herkembangbiak dan menvebar). Invasi
bakterl ini dipermudah oleh produksi enzim  cktrascluler dan  endotoksm.

Endetoksin berthubungan cral dengan dinding sel bakieri, dilepaskan setelah
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autolisis uniuk menimbulkan kerusakan zel jaringan hospes, cnzime ckiruseluler
(misalnya koagulase, kolagenase, dan hialuronidase) menghancurkan jaringan
setempal dan melindungi bakteri dari mekanisme pertahanan tububh {Lawler el
al.2002). Setelah bakteri menctap pads tempat inleksi pertama, bakreri akan
mengadakan invasi lansung melalui jaringan atau lewat sistem getah bening
menuju aliran darah (bakteremia). Bakteromia i dapal bersilal sementara
ataupun menclap. Bakleremia ini memungkinkan bakteri unmk menyebar luas
dalam tubuh dan mencapal janngan vang cocok bag perkembangannya (lawetz et
al, 1996),

Escherichia coli pada umumnya lidak menyebabkun suaty kelainan di
dalam wsus oleh kurena £ cofi merupakan Nora normal di dalam usus. Selain itu
F.corlf juga dapat membantu dalam proses penghancuran makanan di dalam usus
besar, Tetapi pada keadasn dava ahan lubuh seseorang rendah bakteri ini dapat
menjadi patogen. Bakteri £coli dapat menimbulkan inleksi lokal yang penting
secard klindk pada bayi, pasien usia lanjut, pada penvakit stadium akhir, sctelah
pengobatan denpan imunesupresan dan pada pasien dengan pemasangan kateter
ureter atau infus vena (Jawetz el al, 1996),

Manilestust klinis infeksi oleh Eeoli berpantung pada tempat infeksi dan
tidak dapat dibedakan olch pejala ataw tanda-tanda akibal proses vang disebabkan
oleh bakieri lain, Pada meningitis bayi, £.coli berperan penting schagal penyebab
utama penvakit terscbut, Focofi merupakan penvebab pada sekitar 40% kasus
meningitis neonatal dan kira-kira 75% Ecoli dan kasus meningitis (Jawels el al,

19546 ).

2.5 Hubungan Stresor Renjatan Listrik dengan Jumlah Eritrosit dan Kadar
Hemoglobin yang dipapar I cofl
251 Hubwngan Stresor dengan Kortisol
Apabila hewan atau manusia terkena rangsangan atau potensial yvang
mengpanpey, maka terjadi peningkatan sckresi ACTH. Selve mendefinisikan
rangsang mengeangeu yang meningkatkan sekrest ACTH sebapai stresor. Akibal

rangsang stresor ini jupga terjadi peningkatan kadar glukokorikeid dalam darah.
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Penyebab perlunya peningkatan kadar glukokortikoid dalam darab untok menahan
stres sehagian besar tidak diketabui (Ganong, 1999)

Teori lain menyatakan babwa, glokokortikeoid mencegah  perubahan-
perubahan vang diinduksi oleh stres agar tidak selalu berlebiban. Pada orang vang
menderita stres kadar kortisol bebas dalam plasma menmingkal lebih ngg dan
pada kadar setelal stimulasi ACTI maksimal tanpa adanya stres. Jadi dapat
disimpulkan bahwa stres dapal menyebabkan peningkatan kadar glukokortikond
plasma ke kadar farmakologik yang tingei vang dalam jangka pendek bersifat
menyelamatkan nyawa  tetapi dalam jangks  panjang  membahayakan  dan
mengzangpou ((ranong. 19949).

Walaupun stresomya dapat berbeda-beda, keadasn stres selalu ditandan
dengan meningkalnya sekresi suatu molekul sinval corticofrophin releasing factor
(CRF)., suatu scnyawd vang sckalipus berfungsi schagal neurotransmitler dan
sebagai hormon (neurohormon ). Hantaran sinyal oleh stresor menpaktivasi sistem
syaral simpatik dan menghasilkan ecjala scperti pemngkalan tekanan durah,
pernaltasan dan detak jantung. Selain itu hantaran sinval dapat pula terjadi melalui
apa vang discbut poros hipotalamus-hipofisis-adrenal (fppothalamus-pituitary-
aefremed coeis, JIPA oxis), CRE akan memusuki peredaran hipotalamus-hipofisis
(suatu sistem pembulubh darah vena wvang menghubungkan hipotalamus dan
hipadisis). Melalui peredaran darah CRIF akan mencapai hipofisis dan pengikatan
CRF pada reseptor ini akan memicu sintesis protein pro-opiomelanocoriin
fPEMO), Pengolaban pasca translasi POMC akan  menghasilkan  sejumlah
polipeptida antara lain Adrerocorticotrapic stimulating hormeone (ACTH). ACTH
melalui percdaran darah akan mencupu kelempar adrenal dan memicu sekresi
horman kortikostreroid oleh sel kortek adrenal {Sulistyani, 2003).

252  Hubungan Kortisol dengan Jumlah Entrosil dan Kadar Hemoglobin.,

Adanya kortisol dapat meningkatkan dan menumnkan ertropolcsis.
Mekanisme peningkalan eritropoiesis dilakukan kortisol dengan perangsangan
sekresi  eritropoietin,  sedangkan  penurunan eritropolesis  dilakukan dengan

mengadakan penckanan pada sumsum lulang (Price dan Wilson, 189494,
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Sekresi kortisol oleh kelenjar adrenal menyebabkan entropotesis menurun
{Robbins et al,1994). Mekanisme penurunan eritropoicsis mi dilakukan dengan
mengadakan penckanan pada suomsum ulang. Sekrest kerisol vang berlebihan
akibar stresor ini menyebabkan penurunan penpanghkutan asam aming dan mitosis
sg] di dalam sumsum tulang. schingea proses proliferasi im menvebabkan
penurunan hemopaoiesis termasuk eritropoiesis vang berakibat menurunnya jumlah
critrosit dan hemopglobin (Poee dan Wilson, | 994).

Penurunan jumlah eritrosit dan hemoglobin disebabkan oleh peningkatan
ACTH vang kemudian mengukibatkan pemangkatan kadar korisol dalam darah.
Ffek utama dari  kortisol  terhadap sistem metabolisme  tubuh  adalab
kcmampuannya memetabolisme asam amine yvang berguna bagi sel untuk sintesa
prifein. Kortisol mampu mengurang) penyimpanan protein diseluruh sel tubuh.
Keadaan ini dischabkan olch berkurangmya sintesa protein dan meningkatkan
katabalisme protein yang sudah ada di dalam sel. Kedua efek ini sebagai akibat
dan berkurangmyy pengangkulun asam amino ke seluruh janngan tubuh, lermasuk
paru-paru dan jantung. Berkurangnva pengangkutan asam amino pembentuk
protein bagi paru-paru dan jantung dapat menyvebabkan gangpuan sistem sirkulasi.
pernapasan dan delak jantung (Guyion dan Hall, [ 997)

Crangguan  pada  sistem  pernapasan  mengakibatkan  menurunnya
kermnampuan paru-pary dalam memenuhi kebuluhan oksigen ke jaringan-jaringan
di sclumih tubuh sehingpa jaringan mengalami kekuranpan oksipen (hipoksia).
Komdisi hipoksia dapat meningkatkan produksi eritrosit (eritropodesis), Menurat
Ciuvton dan Hall (1997) bukan konsentrasi entrosit yvang mengatur peningkatan
enitropolcsis, melainkan kemampuan fungsional sel unluk mengangkul oksigen ke
jaringan sehubungan dengan kebutuhan akan oksigen.

Kortisol dapat meningkatkan produlesi scl-scl darah merah {entropoicsis)
dan hemoglobin. Fakeor utama vang dapat merangsang eritropoiesis adalah
hormon  dalam sirkulas: vang disebut entropoietin, yailu suaty ghkoprolemn
dengan berat molekul kira-kira 34.000. Kira-kira 90% dari seluruh eritropoictin
dibentuk dalam ginjal, sisanva tervlama dibentuk dalam bat, Bila eritropoietin ini

liclak ada, maka keadaan hipoksia tidak akan berpengarmih atau pengaruhnya
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sedikit  sekali dalam perangsanpan eritropoiesis.  Sebaliknva.  bila  sistem
eritropoiclin ini berfungsi, maka hipoksia dengan nyvata meningkatkan produks)
eritropoietin, dan  eritropoietin selanjutnya  memperkuat eritropoiesis  sampai
keadaan hipoksia tertanggulangt (Guyton dan Hall, [997),
2.5.3  Hubungan £ coff dengan jumlash Ertrosil dan Kadar Hemoglobin

Invasi bakteri ke aliran darah (bakteremia) dapat menyvebabkan
vasadilatasi arteriol kemudian terjadi akumuolasi darah sehingga volume darah
balik dalam sirkulasi menunm. Selain itu baktererma juga dapat memicu respon
eritrosit terhadap jaringan vang mengalami depenerasi (keadaan patologik)
schingpa critrosit teraglutinasi. Entrosit vang teraglutinas: akan mengalami
hemaolisis secara berfahap, Hal ini juga dapal menyebabkan jumlah enrtrosit dan

hemoglobin menurun (Guyton dan Hall. 1997).

2.6 Hipotesa
. Terdapal penurunan jumlah eritrosil dalam darmh setelah pemberian
stresor rasa sakit pada tikus putih wistar jantan yang dipapar bakter
E. ¢oli.
2. Terdapat penurunan kadar hemoglobin dalam darah setelah pemberian
stresor rasa sakit pada tikus putih wistgr jantan vang dipapar bakter

. onli
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1. METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian, Tempat dan Waktu Penclitian
3.1.1 Jenis Penelitian

Penelitian ini merupakan penclivian eksperimental laboratonis. Penelilian
ini dipilih oleh karena baik sampel maupun perlakuan lebib erkendali, terukur
dan pengaruh perlakuan lebih dapat dipercayva (Steel dan James, 1991 ) Rancangan
penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah The postiest only control
BPouR design
3.1.2 Tempat "enelitian

Penclitian ini dilakukan di Laboratorium Biomedik Bagian Fisiolog dan
Mikrobiologi Vakultas Kedokteran Gigi Universitas Jember serta Laboratorium
keschatan Dacrah Kabupaten Jember,
3.1.3 Wakwu Penelitian

Penelitian i dilakukan bulan Jum — Juln 20605

3.2 Variabel Penelitian
3.2.1 Vanuabel Debas
Variahel bebas dalam penelitian ini sebagail berikut :
1. Stresor rasa sakit berupa renjatan listrik dengan alat elecirical foor shoek
2. Suspens £ cofi.
3.2.2. Variabel Terikat
Variabel terikat dalam penelitian ini sebaga bernikut
1. Jumlah eritrosit
2. Kadar hemoglobin darah,
3.2.3. Variabel Terkendal
Variahel terkendali dalam penelitian ini adalah :
1. Krileria sampel
Makanan Minuman standar tikus divraikan pada larmpiran 1

Cara pemeliharaan

o

Koansentrasl £ oedi
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5, Dwosis dan voltage pemberian elecirical foot shock

6. Prosedur penelitian

3.3 Definisi Operasional Penelitian
3.3.1 Stresor Henjatan Listrik

Atresor dengan renjatan lisink berupa alal “electrical fool  shock™,
Perlakuan stresor pada tikus dengan cara mengalirkan arus listrik melalui lempeng
ving terbual dan tembaga dicdasar kandung perlakuan, Kandang perlakuun lerbuat
darl bak plastik. baplan atas terfutup kaca mika pada alas kandang dipasang
lempeng yang lerbual dan lembaga unluk mengalirkan arus lisink. Kundang
perlakuan berukuran 41x32x11 em. arus lstnk tegangan rendah pada koat arus
25Y dengan [rekuensi 60 He ( Asnar, 20013,
3352 Jumlah Ertrosit

Jumlah entrosit adalah jumlah total cnrosit dalam darah yane tampak
pada kamar hitung fmproved Newhour dengan pengenceran menggunakan larulan
Havem { Wintrobe, 1981),
1.3.3 Kadar Hemoglobin

Kadar hemoglobin adalah kadar hemoglobin dalam darah yang diukur
dengan metode Suhh (Wintrohe, [9E1),
3.3.4 Escherichia coli

Fscherichin coll adalah bakieri Nory normal dalam wsus dan kadang-
kading menyebabkan penvakil, Termasuk famili emterobakteriacears (batang
gram-negatil) vang heterogen dan habital alaminya di dalsm saluran usus manusia

dan hewan (Jawerz. et. al, 1996).

314 Populasi dan Sampel
341 Populasi
Populasi penelitian ini adalah tikus putih wistar galur murni dengan jenis

kelamin jantan,
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142 Sampel
a. Cara pengambilan sampel
Pengambilan sampel dilakukan dengan cara Simple Random Sampling.
b. Kriteria sampel
1. Tikus putih wistar berjenis kelamin jantan
2, Berat 200 — 250 gram
3

Berusin 3 — 4 hulan

o

Tikus dalam kendaan sehat
c. Besar sampel
Hesar sampel yang dipunakan pada perelitian  ini adalah

berdasarkan rumus { Steel dan Torrie, 1995) sebagai bertkut :

{:a+:ﬁfr_r:.rr" 1
\ & ,»'l
Keterangan ;
n besar sampel minimal
@i = batas utus nilai konversi pada label distribusi normal untuk

batas kemaknaan (1.96)
s — batas bawah nilai kenversi pada tabel disiribusi normal untuk
balas kemaknaan (0.85)

ap’ = dissumsikan op” (28°)

13

f

tingkal signifikan (0.05)
0.20

Berdasarkan perhitungan rumus besar sampel diatas, maka besar
sampel minimal adalah 8 ckor tikus, sehingga didapathan jumlah

selurnhnva sehanvak 24 ekor tikus.

3.5 Alat dan Bahan Penelitian
351 Alal Penelitian
a. Kandang yang terbuat dari cmber plasik persegi empat berukuran
$1x32x11 cm denpan tutup dari anvaman kasa,

b. Disposible syringe (lerumo, japan).
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Timbangan unluk menimbang tikus (Neraca CObaus. Germany )
Mikroskop Binokuler {(Lelca, USA),
Crunting bedah,

e Sehoen,

Masker,

Kamar hitung (fmpraved Newbaur).

labung hemomaeter

Pipet Pasteur.

Pipet kapiler Sahl dengan valume 200 crom,
Pipel volumeirik millimeter dan mikrometer.
Tabung ukuran 75 x 10 mm

Pipct ukur

Lampu spiritus

Spekirololometer

I'eralatan persiapan baklen

3.5.2 Bahan Penelitian

N

likus wistar 24 ekor

Makanan standar unluk likus yang beredar di pasaran yaitu jenis
konsentral produksi Feedmil Malindo. Gresik,

Larutan buffer fosfa {Merck, Germany),

| arutan Havem, vang terdin dari HegCl: 025 mb NaCl 050 ml:
Na,504 2.5 ml; Aguades 100 ml,

FDTA

Suspensi £ coli

36 Proscdor Penclitian

3.6.1 Tahap Persiapan Hewan Coba

a.

Tikus diadaptasikan dengan lingkungan kandang di lLaboratorium
Biomedik bagian Fisiologi Fakultas Kedokteran Gim Universitas

Jember selama kurang lebih 1 minggu.
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b.

c.

I
LA

Tikus diberi makanan standarl dan air minum setiap han sccara o
fihivm (scsukanya).

Tikus ditimbang dan dikelompokkun secara acak.

Persiapan Bakter

a.

il.

Bakteri E eofi disimpan dalam air denpan larutan Glyserol 200 pada
suhu 70" C.

Bakteri dikuliur dalam Brain Heart Infusion Agar (I31A) selama 18 -
24 jam.

Tiga koloni dari hakteri dicampur dalam 10 ml Hrain Heart Infusion
I3rothi BHIB) dan disentrifuse (240 rpm)  selama | jam pada suhu
il

Volume campuran ditambah dengan BHIB sampai dengan 200 ml,
kemudian campuran tersebut disentrifuse (240 rpm) selama 2 jam 15
menit pada suhu 37" C, kemudian disentrifuse lagi sclama 10 menit
pada 3000 x gravitasi dan diperelch endapan bakieri 2 coli

Pencucian dilakukan denguan cars mencampur endapan baklen dalam
140 ml saline steril kemudian disentrifuse sclama 10 menit pada 3060 x
gravilast dengan suhu 4" . Peneucian ini dilakukan sampai dengan
tipa kali.

Selelah  diperoleh  bakteri E cofi mumni kemudian  dilakukan
penghitungan dengan Spektrofotometer dengan panjang gelombang
650 nm.

Bakteri dicampur dengan saline steril dengan perbandingan 12 10.
Volume yang digunakan pada seluruh penelitian adalah sebanyvak (0.33
ml, yang mengandung bakien F codi sebanyak 1.6 x 10 " CFU {Laine
et.al, 2000).

3.6.3 Tahup Pengelompokan dan tuhap perlakuan

Jumlsh swmpel penelitian sebanvak 24 ekor tikus  masing-masing

membutubkan 8 ekor tikus scsuai perlakuan sebapai berikut :
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Kelompok | (kelompok kontral negatif)

elapan ckor tikus diberi makanan standart dan air minum setiap hari
secara ao [ibiwm. Tikus dikorbankan untuk dilakukan pengambilan
darah intra kardial pada hari ketujuh dan dibitng jumlah eritrosic dan
kadar hemoglobin.

Kelompok IT (kelompaok kontrel positif)

Diclapan ckor tikus diberi makanan standart dan air minum setiap har
secara ad likiwm Dipapar E eolf secara intraperitoncal setiap hari
sclama tujuh hari, tikus dikorbankan 60 menit seelah pemaparan
bakteri untuk Jdilakukan pengambilun darab intrakardial pada hari
ketujuh dan dihitung jumlah eritrosit dan kadar hemaoglobin.
Kelompok 1 (kelompok perlakuan)

Deelapan ckor tikus diberi makanan standart dan air minum setiap han
secara ad labinm, Dibert stresor, sctelah 30 menit  dipapar £, cel
secara intraperitoneal scliap hari selama mjuh hari, tikus dikorbankan
a0 menit sctelah pemaparan bakteri wnluk dilakukan pengambilan
darah intrakardial pada harl ketujuh dan dihitang jumlah eritrosit dan
kadar hemoglobin, Menurut Guyton (19961 pada umumnya kadar
kortiso]l dalam darah mencapai puncak M 60 menil setelah

mendapatkan stresor,

Stresor renjatan listrik diberikan dengan cara mengalirkan arus listrik pada

lempeng tembaga di dasar kandung perlakuan. Dosis pemberian renjatan listrik

berpedoman pada penclitian Sumintarti (1997) dalam Asnar (2001, sebagai

herikut :

Hari ke-1 -
Harl ke-2 :
Hari ke-3 ¢
[ari ke-4 :
Hari ke-5 -
Hari ke-0 :

Hart ke-7 :

4 renjatan listrik — 2 sesi
8 renjatan histrik 2 sesi
11} renjatan lisirik — 3 sesi
12 renjatan listrik — 3 ses
14 renjatan listrik — 4 sesi
16 renjatan listrik - 4 ses

| 8 renjatan listrik — 5 sesi
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l.ama satu kali renjatan = satu kejut, diberikan 4 memnil uniuk setiap scsi
Hari pertams diberikan 4 renjatan -2 sesi, Hari keduy 8 renjatan listnik — 2 sl
bukannys & renjatan listrik -2 sesi karena peninghatan sebanyak 2 renjatan -2 scsi
untuk hari kedua dianggap terlalu kecil, Hari ketiga dan seterusnya peninghkatun
cukup besar dimuksudkan agar stresor tidak dapat atau tidak mudah diadaptasi
oleh tikus.
3.6.4  Tahap Penghitungan Jumiah Lritrosit
a. l'eknik persiapan penghitungan
Teknik persiapan penghitungan diuraikan pada lampiran 2
b. Menghitung jumlah sel
Menghitung jumlah sel diuraikan pada lampiran 2. Jenis kamar penghitung
yang dipunakan sdulah improved pernbour yang ditmjukkan gambar pada
lamypirun 5.
3.6.5 lahap Penentuan kadar Hemoglobin
Kadar hemoplobin ditentukan dengan menggunakan teknik Suhli seperti

vung divraikan pada lampiran 3

3.7 Analisa data
IJari  hasil peneliian  kemudian  ditabulasi  dan  dianalisa  dengen

mengpunakan uji ANOVA sare arah dan dilanjutkan upi Tukey 115D dengan

tingkat kepercayaan 93%.
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38 ALur Penclitian

Populasi Tikus Putil |
Wistar 24 Tikus J

¥ v

l 4 O ] -
Kelompok Kontrol | el k Konteol I-..Lflumrmk. Perlakuan
Nepatif (8 Tikus) I,n‘;‘i"tﬁ“gﬂ TESE?}J (8 TJI-;mE
l Diben Stresor dan

setelah 30 meml

Dipapar £, conds _ ; .
dipapar £ coli

secara intra
intraperitoneal | seran
setiap har intraperitoneal

sclame 7 har sexliap hari .
I selama 7 har

| _ l .

| Pada hari ke-7 penpambilan
darah intrakardial 60 menit
'l setelah pemaparan bakterd

‘ Penghitungan | Penentuan Kadar ‘

Jumlah Eritrosit Hemoglon
i I

'

[ Pengamealan |

l

‘ Analisa 1ata |
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1V. HASIL DAN ANALISA DATA

4.1 Hasil Penelitian

Penelitian telah dilaksanakan pada bulan Juli 2005, Jumlah sampel
seluruhnya 30 ckor likus wistar jantan vang dibagi 3 kelompok yaitu kelompok
kontrol negatif. kelompok kontrol positif dan kelompok perlakuan. Semua
kelompok disdaptasikan di Laboratorium Biomedik Bagian Fisiologi Iakultas
Kedokteran Gigi Universilas Jember sclama satu minggu. Kelompok kontrol
negatif tanpa perlakuan. Kelompok kentrol posiuf dipapar bakieri E. ooli.
sedangkan kelompok perlakuan diberi stresor rass sakit berupa renjatan lisirik
dengan alat " elektriced foot shock' dan dipapar bakteri £, coli. Pada hari ketujuh
semua tikus dikorbankan dan dilakukan pengambilan darab intrakardial untuk
pengukuran jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin.

Perhitungan jumlah  eritrosit dan kadar hemoglobin  dalam  dJurah
didapatkan hasil rala-rata jumlah eritrosit pada kelompok kontrol negatif 4.87
jule/mm™ kontral positif 431 juta‘mm’ dan kelompok perlakuan 4.3 .iutm'mm}:
sedangkan hasil rata-rala kadar hemoglobin pada kelompok kontrol negatl 14,70
prédlkontrol positif 13,01 grdl dan kelompok perlakuan 12,99 pridl. Hasil
perhitungan jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin disajikan pada tabel | dan 2

Tahel 1. Jumlah Eritrosit Kelompok Kontrol Negatif, Kontrol Positif dan
Kelompok Perlakuan

T sampel Jumlah eritrosit |
kontrol negatil kontrol positil periakuan.
{/mm”) (fmm’) {mum”)
1 4700000 4100000 4200000
2 4900000 4200000 4200000 |
3 3TN0 460000 40000
A 4700000 4400000 600000
5 5100000 4200000 4600000 |
f A600(00) 4300000 4300000
7 20(H00 4600004 4200000
X 4400000 44000(H) 4300000
g 5100000 4200000 4100000
10 4900000 4100000 A1
| Jumlah rata 4B 70000 4310000 ERTTII,
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Berikut ini adalah grafik jumlah eritrosil berdasarkan rata-rata perhifungan

tabel 1.

-
[

mim

L5

| B

Jumlah Eritrosit {p

ES00000
EQQ0000
4500000
40000
AS00000
A00G00
2600000
200K
150K
1000002
SO0000
4]

437000

I
eantral -}

4210000

#onbrol {+;
Kelompok

4200000

Ferizkuzn

Gambur 5, llistogram Rata-rats Junluh britrosic Kelompok Kontrel Negalil,
Komtro! Positif dan Kelompok Perlukuan.

Tahkel 2. Kadar Hemoglobin Kelompok Kontrol Negatif, Komrel Positt dan
Kelompok Perlaknan,

Kadar hemaglohin

sampel
kontrol kontrol posilifgridl)  perlakuanigr/dl) |
negalif{gr/dl) ;

[ 14.3 123 128

2 14,8 12,8 128

3 15,3 | 3.8 13,3

4 14,3 i 13,8

3 15,3 12,8 13,8

f 12,8 13.0 13.0)

7 15,8 13,8 12,8
R 133 13.4 | 13,0 |
Y R 126 12,3 |

10 14,8 12.3 123

| Jumlah rata-rats 14.7 13.0] 12,99
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Al

Herikut imi adalah gralik jumlab ertrosit berlasarkan rala-rata perhifungan
label 2

1B 14.7
14 |
12
1

12,99

Kadar Hb (gridl}
m

O My 4= O

Kontral {1 Rarnitral {+) Perlakuan
Kelompok

Cambar 6. Histogram Rata-rata Kadar |lemoglobin Kelompok Konuol Negatil
Kontrol Positif dan Kelompok Perlakoan,

Berdasarkan hastl perhitunpan dapat diketabui bahwa rota-rota jumlah

eritrosit dan kadar hemoglobin pada kelompok koniral posital dan kelompok

perlakuan lebih kecil dibandingkan dengan kelompok kontrob negarif.

4.2 Analisa data

Dala penchiian dianaliss secara statistik menggunakan uji paramerrik
ANOVA satu arah kemudian dilanjutkan dengan wji T'ukey NS denga linghat
kepercayaan 93%, Guna memenuhi ketentuan uji parametrik maka analisa data ini
harus didahulu dengan uji normalitas dan homogenitas. Untuk uji normalitas data
digunakan uji Kolmogorov-Smimey Tesl dan untuk menguji homopenitas data
dilakukan wi Test of Homogenity of Variances. asil uji normalitas dan
homopgenitas dapat dilihat pada tabel 3 dan 4.

Vabel 3. Hasil Uji Normalitas Jumlah Fritrosit dan Kadar 1emoglobin Kelompok
Foontrol Meganl, Kontrol Positil dan Kelompok Perlakuan,

Pengamalan | kelompok S1g.
Jumlah eritrosit kontrol negatil’ 0,773
kontrol positif 0,699

perlakuan [0.780

Kadar hemoglobin | kontrol negatif (400
kontrol posiiil 0981

perlakuan (.853
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Berdasarkan hasil uji normalitas jumlah ertrosit (tabel 33 diketabui bahwa
probabilitas (p) kelompok kontrol negatif = 0,773 _probahilitas (p) kelompok
kontrol positif = 0,699 dan probabilitas (p) kelompok perlakvan = 0,780  maka
berarti bahwa p = 0,05, Demikian pula dari hasil uji normalitas kadar hemoglobm
juga diketahui bahwa probabilitas (p) kelompok kentrol negatif = 0,900
probabilitas (p) kelompak kontrol pesiil  0.981 dan probabilitus (p) kelompok
perlakuan — 0,853 maka berarti p = 0,035, Schingga diketahui bahwa dala hasil
penelitian ini berdistribusi normal.

Tabel 4. 1asil Uji Homogenitas Jumlah Eritrosit dan Kadar Hemoglobin
Kelompok Kontral Negatif, Kontrol Positif dan Kelompok Perlakoan.

engamatan df 1 df 2 i
Jumlah eritrosl 2 27 0279
| Kadar hemoglobin z 2 R

Berdasarkan uji homogenitas ( tabel 4) dapat diketahui bahwa probabilitas
(p) jumlzh eritrosit = 0279 berarti p > 005 dan probubilivs (p) kadar
hemoglobin = (L3119 berarti p = (0,05, Dengan demikian dapat diketahui bahwa
ragam darl semua kelompok sampel pada penelitian ini mempunyai ragam vang
sama {homogen).

Setelah diketahui bahwa data hasil penelitian ini berdistribusi normal dan
mempunyai varian vang sama maka dapar dilakukan uji parametrik yaitu i
ANOVA safu arah untuk mengetabui apakah terdapat pengaruh yang hermakna
antar vargbel. Hasil uji ANOVA salw arah dapat dilibat paca tabel 3.

Tabel 5, Hasil Uji ANOVA Saru Arah Jumlah Ericrosit dan Kadar Hemoglobin
Kelompok Kontral Negalil, Kaontrol Positif dan Kelompok "erlakuan

Pengamatun | Tt dri [ i ' Sig.
Jumlah eritrosit 4447.537 3 27 0,000
Kadar 4696564 i 27 HREHY
hemoglobin | ‘ —

Keterangan -
I = Taraf kepercayaan
dfl derajat bebas kelompok perlakuan
df2 = slandur error
Sig. = probabilitas
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Berdasarkan uji ANOVA sate arah (tabel 5) dapat diketahul bahwa
probabilitas (p) jumlah eritrosit = 0,000 berarti p < 0,05 dan probabilitas (p) kadar
hemoglobin = 0,000 berardi p < {L05 vang berarti bahwa terdapat pengaruh vang
bermakna pada jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin antara kelompok kontrol
negatif, kontrol positif dan kelompok perlakuan.,

Setelah data hasil penelitian diketahui bahwa terdapal pengaruh yvang
bermakna antar vanabel yang diteliti kemudian dilanjutkan dengan uji Tukey
[SD untuk mengetahui variabel mana vang pengaruhnya lebih bermakna, Hasal
ujl Tukey HSI1Y dapat dilihat pada tabel 6.

Tabel 6. Hasil Lji Tukey HS3D Jumlah Entrosit dan Kadar Hemoglobin Kelompok
Kaontrol NMegat i Kontrol "ositf dan Kelompok Perlakuan

Pengamalan {1} perlakuan (1) perlakuan Nig.

| Tumlah eritrosit kontrol negatif kontrol positF (), (0K}
Perlakusan (ERULE

kontrol positif kontrol negatif 0,00

Perlukuan 11,9494

Perlakuan kontrol negatit (3, (WO

kontrol positif 0,994

Kadar hemoglobin | kontrol negatit kontrol posilil (1,0
Perlakuan 0,000

kontrol positif kontrol nepatit WELVY

Perlukuan [ 57

Perlakuan kontrol negatif (0,000

kool positif 0,997

Kelerangun ;

Kelompok konteol negatif © kelompok tanpa perlakuan

Kelompok kontrol positil’ ¢ kelompok vang dipapar £ codi

Kelompok perlakuan : kelompok vanp diben stresor rasa sukal dan

dipapar £ coli
Hasil uji il menunjukkan bahwa untuk jumlah enitrosit kelompok kontrod

negatit’ dibandingkan  denpan  kelompok  kontrol positif  atan  sebaliknya
mempunyai probabilitas (p) = 0,000 berarth p < 0,05, kelompok kontrol negall

dibandingkan dengan  kelompok  perlakuan  ataun  sebaliknva  mempunyai

probabilitas {p) = (LOO0 berarti p = 0,05 pamun kelompok kontrol positif
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dibandingkan dengan kelompok perlakuan  atan  schaliknya  mempunya
probabilitas (p) = 0,994 berarti p = 0,05, Sedangkan untuk kadar hemaglobin
kelompok kontrol negatif dibandingkan dengan kelompek kontrol positif  atau
schaliknya mempunyar probabilitas (p) = 0,000 berarh p < 0,05 kelompok
kontrol  negatil dibandingkan  denpan  kelompok  perlakuan  atan  sebaliknya
mempunyal probabilitas (p) = 0,000 berarts p < (L05 ;panun kelompok kontrol
positif dibandingkan dengan kelompok perlakuan atau sebaliknya mempunyai
probabilitas (p) = 0,997 bemrt p = 0,05,

Hasil wji ini menunjukkan bahwa terdapat penurunan vang signifikan
antard jumlah eritrosit dan kadar hemoglobin pada kelompok kontrol positil’ dan
perlakuan hila dibandingkan dengan kelompok negatit Hal ini berarti bahwa
pemaparan bakteri £ coli berpenganih terhadap jumlah eritrosit mavpon kadar
hemoglobin dalam darah.

Sedanpkan jumlah entrosit dan kadar hemoglobin anlara kelompok kontrol
positit dibandingkan kelompok perlakuan atan sebaliknya terdapat penurunan
vang tidak signifikan. Hal ini berarti bahwa pembenan stresor rasa sakit berupa
remjatan hstnk dengan alal “eleciriea! fool shoek” Tdak membernkan pengaruh
vang signifikan terhadap jumlah eritrosit maupun kadar hemoglobin dalam darah.
Jach dapat dikatakan bahwa vang memben pengaruh yang signifikan terhadap
penurunan jumlah eritrosit dan kadar hemoplohin bukan akibat pemberian stresor

rasa skl lelap akibal pemaparan baklen B ooli sebagm sumber mleks,
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V1. KESIMPULAN DAN SARAN

6.1 Kesimpulan
Herdasarkan hasil penelitian vanp telah dilakukan dupat diambil
kesimpulun babhwa.

1. Terdapat penurunan jumlah eritrosit dalam darah setelah pemberian
stresor rasa sakit pada tikus putih wister jantan yang dipapar bakter
E. cali bila di bandingkan dengan kelompok kentrol.

2, Terdapst penurunan kadar hemoglobin dalam darah setelah pemberian
stresor rasa sakit pada tikus putih wisrar jantan vang dipapar bakteri

E. ¢oli bila di bandingkan dengan kelompok kontrol,

6.l Saran
1. Dapat dilakukan penelitian lebib lanjut menggunakan jenis slresor alau
jenis bakieri yang lain dengan variabel yang sama untuk mengetahui
perbedaannya.
2 Dapat dilakukan penelitian lebih lanjut tentang pengaruh  stresor
renjatan listrik pada bagian tubuh yung lain.

41
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Lampiran 1, Daftar Komposisi Makanan Standar Tikus

MAKANAN STANDAR TIKLS

wakanan standar untuk tikus yvang digunakan dalam penelitian ni adalah

jenis konsentral yang memiliki komposisi sehagai berikut,

1. Prolein
2. Berat
Lemak
Air
Abu

(]
'

> o=

., Kalsnim

. Pospor

21%

4%

444

1 4%

. 5%u
0.9-1.1%
(), 7-0,9%

Sumber ; Feedmill Malinds, Gresik
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Lampiran 2, Penghitungan Entrosil

iy

I.d_ l-"_!' G !..
| i RS
‘ & J%j:i ,’l LNEY FRRLTAS VLR

L-—-i" —

Teknik Persiapan Penghitungan Eritrosit

L

Pertama-tama kamar hitung harus disiapkan, dimana gelas penutup
diletakkan di atas kamar penghilung schingga menutup kedua daerah
penghitung. Kamar penghitung diletakkan dibawah mikroskop denpan
tidak merubah posisi mikroskop.

|3arah dengan antikoagulan dibisap dengan pipel eritrosit sampai tanda
0.5, Bila melampani batas sedikil, darah dapat dikeluarkan dengan
menyentuh ujung pipet memakal ujung jari. Bagian luar  pipet
dibersihkan dengan kapas kering untuk menghilangkan darah yang
melekat.

Kemudian larutan Havem dihisap  sampai tepat mencapai tanda 101.
Selama penghisapan pipet  harus  diputar-putar - melalui sumbu
panjangnyy  supava darah dan larutan Havem dapat bercampur dengan
baik.

Kedua ujung pipet ditutup dengan ibu jan dan jari lengahb lalo dikocok
dengan perakan tegak lurus pada sumbu panjangnya sclama dua menit.
Larutan Havem yang terdapat didalam bagian kapiler dan vang tidak
mengandung darah dibuang dengan meneteskan keluar 151 pipet enam
tetes schelum perhutungan.

Larman  darah  dimasukksn ke dulam  kamar penghitung  dengan
menempatkan ujung pipet pada tepi gelas penutup. Karena daya kapiler.
maks laurian darah akan mengalir masuk antara gelas penutup dengan
kamar penghitung. Lurutan dorah vang dimasukkan tidak boleh terlalu
banyuk, cukup bila sudah mengisi dacrah penghitung,

Kamar penghitung vang sudah terisi diletakkan di bawah mikroskop dan
penghitungan dilakukan dengan menggunakan lensa obyektt 43X,
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Menghitung Jumlah Sel

[Letakkan kamar penghitung dengan hati-hati dibawah oikroskop dalam
keadaan rata air. Turunkan kondensor atau kecilkan  diafragma.
Giumakanlah pembesaran kecil untuk mencarl daerab vang akan dihitung,
Setelah it penghitungan sel dilakuksn  dengan mengpunakan lensa
obyvektil 45X,

Dihitung jumlah eritrosit yang terdapal dulam empat persegipanjang A.
B, C, D dan 1. Kelima empat persegipanjang inl masing-Masing
mempunyai volume 17250 ¢mm. Cars menghilung eitrosit di dalam
kamar hitung dapat dilihat pada pambar 3. Mulailah menghitung dan
sudut kiri atas. terus ke kanankemudian turum ke bawah dan dan kanan
ke kiri, Jalu turun lagi ke bawah dan dimulai lagi dari kir ke kanan.cara
seperti ini dilakukan pada ke cmpat bidang besar. Kadang-kadang ada
sel-sel yang menyinggung paris batas sesuam bidang. Sel-sel yang
letaknya menyinggung gars batas scbelah kin atau gans alss harus
dihitung, Schaliknva sel-sel yang menyinggung garis batas sebelah
kanan atan bawah tidak ikut dibimung (1 jokronegoro. 1996).
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Lampiran 3. Penenman Kadar Hemoglobin

Teknik Sahli:

1. Tabung hemometer diisi laruan [ICHL N sampal tanda 2 g %

2, Darah dengan antikoapulan dihisap sampa lepat tanda 20 emm.

3. Bagian luar dari pipet dibersibkan dengan kapaz kering, hdak boleh
menghisap darah yang ada dalam pipel.

4. Darah segera ditup ke dalam larutan HC] dalam tabung hemometer tanpa
menimbulkan gelembung udara,

5. Sebelum dikeluarkan, Pipet dibilas dulu dengan menghisap dan meniup
HC1 yang ada di mbung beberapa kali, Bagian luar dari pipet juga dibilas
dengan beberapa teles larutan HICTHD,T N atau aquades,

6. Ditunggeu 10 menit untuk pembentukan asam hematin (95%)

7. Asam hematin i diencerkan dengan aquades tetes demi tetes sambil
diaduk sampai didapat warna yang sama dengsn warna standard.

8. Miniskus dari larutan dibaca dan dinyatakan dalam g/dl.
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Lempiran 4. Cara menghitung jumlah Fritrosit Didalam Kamar Hilung,

e T e .
e . SGper
Lz =y 1 =l s
Ny T - | o
x bl e o o L 5
= = |
. L f=) |
i , |
i } ]
ig) ' |
| =1
|

| e |
. | 1
_t LA Wl L Al |
| o | -
| @ |
vl (A . e as d o
, T i 1
] 3 |
‘ I i I ! |
U ML o] | g | | %
| | ; L]
] : l
[ ! i
] i ]
Keterangan ;

= gl vang dibitung
@ sel vang tidak dihitung

Ciambar 5. Cara menghitung jumlah Eritrosit Didalam Kamar Hilung.
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Lampiran 5. kamar Hitung Improved Newbaur

IMPROVED NEURALTR

Lt~

Trjg memas miarg =0 i mm

Gambar 6, Pembagian Kamar Hitung

s}
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Lampiran Uk Nerpalitas, Homogenitas, Anova Satu Arah, Tukey H3D Eritrosit
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Lamplran 4 LikNoroalitas, Homopgenitas, Anova Saty Argh, Tukey HSD Hemoglobin
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LADBCGEATORIUM KESEHATAN DAERAH
- Dewl Sarlika 56 Telp/ Fax 0331 485803 Junber

P PEMERINTAH KABUPATEN JEMBER
| DINAS KESEHATAN

el LT

e P 1

FEMERIKSAAN EIUTIROSIT dan Hb
PADATITEUS WISTAIL JANTAN

L JOKOS ( NIM. 01- 090 ) / FKG

b

FELOMPOK I ( KONTROL NEGATIF)

NO ERITROSIT | Hb

1 4,7 Juta / mund | 14,3 dl
_x 4.9 Juta / oo 148 gr/dl

3, 51 Juta / ouow 153 gr/dl

4 | 47Tua /oond 43 gr/dl

5. | 51Tuta / oup 153 gr/dl

a. & uta / oo 133 dl

A E,E{utu{rr:ﬂi’ 158 Erédl

% 4.4 Juta / rrur? _ 33 gr/dl

g, 51 Juta / oo 153 gr/dl |
10, 4,9 Tuta / m? 14,8 gr/ dl |

NiF. 140 170 492
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PEMERINTAH KABUFATEN JEMBER
DIMNAS KESEHATAM
LABORATORIUNM KESEHATAN DAERAH
J1. Dewi Sartika 56 Telp/Fax 0331485803 Jember

PEMERIKSAAN EROTROSIT dan Hb
FADA TIKUS WISTAR JANTAN

L JOROS (NIM 01-090) / FKG

EELOMPOK U ( KONTRCL POSITIF )

TR e Py

L 4.1 Juta J
2 |42 ]uta/pa? T8 gr/dl
3. 4,6 Juta / mure 13,8 gr/dl
4, 4.4 Juta / oo 133 g/ dl
5. | 4.2 Juta / mo® T8 gr/dl
6. |43 Juta / o B0 gr/dl__
T 4,6 Juta / m? 8 gr /dl
B, 4.4 Juta / mod 134 gr/dl
9, | 4.2 Juta/ oud 12,6 gr /7 dl
10, | 4.1 Juta / ooure 103 g/ dl
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55
FEMERINTATI KADUTATEN JERMDER
DINAS F ESCHATAN
J1. Dewl Barlika 58§ Teolp/Fax 0331 483803 Jember

PEMEIKSAAN ERITROSIT dan Hb
TADA TIKUS WISTAR JAINTAMN

L JOKOS. { NIM. 01- 050) / FKG

KELOMPOK III { PERLAKUAN )

NO 310
+ = —
2.
o ] |
4 | d6Juta / mud 13,8 gr / dl
5, 4.6 Tuta / ar? 13,8 gr/ dl
&. ﬂiutu,.-"rme 130 gr/dl
o 4.2 Juta / rare i‘iﬁm-,fdl
T8 | d3Juta / ouw Bogr/d
3. 41Jutn /ooy | 123 gr/dl
10. 4,1 Juta / mmurd | 123 pr/ dl
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Kcterangan sambar ; Efectrical Foot Shock

T

e T

e S IS T i il e Ty P

Feterangun gambar ;o Timbangan
b. Pinset
c. Cruntung Bedah
d. Blade Scalpel
o. Jarum Fiksasi
f. Stopwatch

a7
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Keterangan pambar © Kadang Pemeliharaan

Al

Keterangan gambar ; a. Tabung Beaksi
b. Sarung Tangun
c. Musker
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keterangan zambar :

it

a. Pipet Pasteur

b. Pipet Kapiler Suhl

¢, Pipet Eritrosit

d. Pipet Hemometer

e. Dispossible Syringe

L Pipet Volumetrik Milimeter

Koterangan gambar :

a. EDTA

b Lter

¢. Amonium Oksalat | %6
d. Larutan Havem
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il

Keterangan gambar : Pengambilan Darah intrakardial

Keterangan pambar @ [arah ditampung i botol yang 1elah diben antikoagulan
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Keterangan pambar : Bakteri £ coli vang telah diinokulasikan pada media agar,

.-.-.-m-—- = e i -.-\..-u_..-r--ul-r-\..,'

| 7, | OERPSTATARY
| ek | IVERSITAS JEMBER " |

i
LT
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