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LAMPIRAN

LAMPIRAN 1. CARA PERHITUNGAN DOSIS

TABEL KONVERSI PERHITUNGAN DOSIS

( LAURENCE & BACHARACH, 1964)
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Mencit | Tikus | Marmut | Kelinci | Kucing | Kera | Anjing | Manusia
20gr |200gr |4009gr |15kg |2kg 4kg | 12kg | 70kg
Mencit | 1.0 7.0 12.25 27.8 29.7 64.1 | 124.2 | 387.9
20 gr
Tikus 0.14 1.0 1.74 3.9 4.2 9.2 |17.8 56.0
200 gr
Marmut | 0.08 0.57 1.0 2.25 2.4 52 |10.2 315
400 gr
Kelinci | 0.004 | 0.25 0.44 1.0 1.08 24 |45 14.2
1,5 kg
Kucing | 0.03 0.23 0.41 0.92 1.0 22 |41 13.0
2 kg
Kera 0.016 |0.11 0.19 0.42 0.45 1.0 |19 6.1
4 kg
Anjing | 0.008 | 0.06 0.1 0.22 0.24 0.52 | 1.0 3.1
12 kg
Manusia | 0.0026 | 0.0018 | 0.031 0.07 0.076 |0.16 | 0.32 1.0
70 kg

Dosis subletal methanil yellow pada tikus = 3000 mg/kgBB

Perhitungan :

Dosis methanil yellow untuk tikus berat 200 gram adalah:

= 2971000 X 3000 mg

=600 mg

Faktor konversi tikus 200 gr untuk mencit 20 gr = 0,14
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Maka dosis methanil yellow untuk mencit berat 20 gram adalah :
=0,14 x 600 mg
=84 mg

Maka dosis methanil yellow untuk mencit per Kg =50 x 84 mg = 4200 mg

a) Perlakuan pertama = 1 x dosis subletal = 1 x 4200 = 4200
mg/kgBB/hari

b) Perlakuan kedua = Y% x dosis subletal = % x 4200 = 2100
mg/kgBB/hari

c) Perlakuan ketiga = Y% x dosis

subletal = ¥4 x 4200 = 1050 mg/kgBB/hari

d) Perlakuan kontrol = 0 x dosis subletal = 0 x 4200 = 0 mg/kgBB/hari
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LAMPIRAN 2. METODE BAKU HISTOLOGIS PEMERIKSAAN

JARINGAN

A. Cara pengambilan jaringan dan fiksasi

1)

2)

Mengambil jaringan sesegera mungkin setelah mencit balb/c
diterminasi dengan cara dislokasi leher (kurang dari 2 jam) dengan
ukuran 1 cm?®.
Kemudian memasukkan ke dalam larutan fiksasi dengan urutan
sebagai berikut :
a) Fiksasi dalam larutan formalin 10%
b) Dehidrasi dengan alkohol 30% selama 20 menit I, 20 menit 11,
dan 20 menit 111.
e Lalu lanjutkan dengan alkohol 40% 1 jam
e alkohol 50% 1 jam
e alkohol 60% 1 jam
e alkohol 70% 1 jam
e alkohol 80% 1 jam
e alkohol 90% 1 jam (alkohol 70%-80% dapat ditunda
sampai keesekan harinya)
¢) Larutan xylol alkohol 1 : 1 dengan waktu kurang lebih 24 jam.
d) Clearing dengan larutan xylol 1, 2, 3 dengan waktu masing-
masing 20 menit, sehingga jaringan terlihat tembus pandang.
e) Xylol parafin 1 : 1 selama 20 menit/24 jam dengan dipanaskan

dalam oven 60°C.



58

f) Embeding dan bloking : parafin 1, 2, 3 selama 20 menit, lalu
jaringan dicetak blok paraffin kemudian didinginkan, sehingga
cetakan dapat dibuka.

g) Trimming : memotong balok-balok paraffin sehingga jaringan

mudah dipotong dengan mikrotom.

B. Cara pemotongan blok (sectioning)

1)
2)

3)

4)

5)

Menyiapkan kaca objek bersih.

Kaca objek diberi albumin ditengahnya dan direkatkan.

Blok yang sudah disiapkan dipotong dengan ketebalan 5 mikron,
lalu dimasukkan dalam air panas kurang lebih 60°C. Setelah
jaringan mengembang, jaringan diambil dengan kaca objek yang
sudah diberi albumin.

Kemudian dikeringkan.

Parafin yang ada pada kaca objek atau jaringan dihilangkan dengan

dipanaskan dalam oven 60°C atau dengan tungku.

Pewarnaan HE

Slide jaringan dimasukkan dalam :

1)
2)
3)
4)
5)

6)

Xylol 1, 2, 3 masing-masing 10 menit.

Rehidrasi dengan alkohol xylol selama 5 menit.

Bilas alkohol 30-96% masing-masing kurang lebih 30 menit.
Bilas aquades 1x kurang lebih 10 menit.

Rendam dalam hematosiklin kurang lebih 10 menit.

Bilas dengan air mengalir sampai bersih.
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7) Bilas aquades, lalu acid alcohol (alkohol+NaCl 0,9%).

8) Bilas alkohol 50-96%.

9) Eosin kurang lebih 2-5%.

10) Bilas alkohol 96% sebanyak 2x.

11) Bilas alkohol xylol.

12) Keringkan dengan kertas saring, langsung dibersihkan kotoran-
kotoran yang ada disekitar jaringan.

13) Xylol 1 (5 menit), xylol 2 (5 menit) tetesi asam canada, langsung
ditutup kaca penutup.

14) Preparat sudah siap untuk diamati di atas mikroskop.
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ETHICAL CLEARANCE
No. 238 /EC/FK-RSDK/2014

Komisi Etik Penelifian Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Diponegoro/ RSUP.
Dr. Kariadi Semarang, setelah membaca dan menelaah USULAN Penelitian
dengan judul :
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MENCIT BALB/C
Peneliti Utama > Anggara Andri Yudha
Pembimbing 3 dr. Ratna Damma Pumawati, M.Kes
Penelitian 3 Dilaksanakan di Laboratorium Fisiohewan MIPA
Biologi UNNES
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Abstrak Penelitian.

Semarang, 02 JUN 204

“NELITI4.

< EfikRenelitian Kesehatan
“Fakultas Kedokteran Undip/RSUP Dr. Kariadii
: —Ketoge T\ 5

& j
S5
“Prot.Dr.ar Suprinati, M.Sc, Sp.THT-KL(K)
NIP. 19500621197703 2 001

“‘!hh“h‘h“‘hh“h"h“h“h“‘h‘h‘l‘h‘\

u

Ll L L T e T



LAMPIRAN 4. SURAT KETERANGAN TELAH DILAKUKAN
PENELITIAN

KEMENTERIAN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN
UNIVERSITAS NEGERI SEMARANG
FAKULTAS MATEMATIKA DAN ILMU PENGETAHUAN ALAM

JURUSAN BIOLOGI
Gedung D6 Lt.1 Kampus Sekaran Gunungpati Semarang (50229)TU (024) 8508033

Website :http:/mipa.unnes.ac.id , Email : biologi@unnes.ac.id

SURAT KETERANGAN
No.4'4 /UN.37.1.4.5/PP/2014

Yang bertanda tangan di bawah ini, Ketua Jurusan Biologi FMIPA Universitas Negeri
Semarang menerangkan bahwa mahasiswa berikut :

Nama : Anggara Adri Yudba

NIM :22010110120115

Fakultas / Instansi ~ : Kedokteran / UNDIP Semarang

Judul :Pengaruh Pemberian Methanil Yellow Per Oral Dosis Bertingkat Selama

30 Hari terhadap Gambaran Histopatologi Hepar Mencit Balb/C

telah melakukan terminasi di Laboratorium Jurusan Biologi FMIPA Universitas Negeri Semarang
pada bulan Mei 2014 dengan hasil terlampir.

Demikian Surat Keterangan ini kami buat untuk dapat digunakan sebagaimana perlunya.
Semarang, 28 Mei 2014

Mengetahui
- “Ketya Jurusan Biologi FMIPA UNNES Kepala Laboratorium
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LAMPIRAN 5. GAMBARAN MIKROSKOPIS HEPAR

1. Kelompok Kontrol

62

400x tidak terlihatnya gambaran sel hepar yang mengalami degenerasi,



2. Kelompok Perlakuan 3
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400x tampak gambaran sel radang di area porta yang tidak melebihi 1/3

bagian porta (panah merah)
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3. Kelompok Perlakuan 2

400x tampak gambaran sel radang dibagian lebih dari 1/3 bagian porta

(panah merah) dan gambaran sel mengalami degenerasi hidropik (panah biru)



4. Kelompok Perlakuan 1

400x tampak gambaran sel radang hampir diseluruh bagian porta (panah

merah), banyak sel yang mengalami degenerasi (panah biru),serta sebagian

mengalami nekrosis (panah hitam)
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LAMPIRAN 6. HASIL RERATA PENILAIAN GAMBARAN
MIKROSKOPIS HEPAR

Kelompok Skor inflamasi Skor degenerasi
Kontrol 04 0
Kontrol 0.4 0
Kontrol 0.4 0
Kontrol 06 0
Kontrol 0.2 0

Perlakuan 1 14 1,0
Perlakuan 1 14 0.8
Perlakuan 1 08 0.4
Perlakuan 1 08 0.4
Perlakuan 1 1,0 0.2
Perlakuan 2 2,6 1,0
Perlakuan 2 14 0.6
Perlakuan 2 1,0 0.2
Perlakuan 2 2.2 1.4
Perlakuan 2 1.8 0.8
Perlakuan 3 2.2 1.8
Perlakuan 3 2.6 2.6
Perlakuan 3 2.2 1,0
Perlakuan 3 30 2,2

3,0 1,8

Perlakuan 3




LAMPIRAN 7. DATA SPSS

Tabel Uji deskriptif

Case Processing Summary

67

kelompok Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent Percent
K 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
p3 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
Degenerasi
p2 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
pl 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
K 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
p3 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
Inflamasi
p2 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
pl 5 100,0% 0 0,0% 5 100,0%
Descriptives®
Kelompok Statistic Std. Error
Mean ,56000 ,146969
_ Lower Bound ;15195
95% Confidence Interval for
Mean
Upper Bound ;96805
5% Trimmed Mean ,55556
Degenerasi  p3 Median ,40000
Variance ,108
Std. Deviation ;328634
Minimum ,200
Maximum 1,000




p2

pl

Range

Interquartile Range

Skewness
Kurtosis

Mean

] Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

Minimum

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness
Kurtosis

Mean

] Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

Minimum

,800

,600

,518
-1,687
,80000

24471

1,35529

,80000

,80000

,200

447214

,200

1,400

1,200

,800

,000
,200
1,88000

1,14333

2,61667

1,88889

1,80000

,352

,593296

1,000

68

,913

2,000

,200000

,913

2,000

,265330




Inflamasi

p3

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness

Kurtosis

Mean

) Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

Minimum

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness
Kurtosis

Mean

_ Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean

Median

Variance

Std. Deviation

2,600

1,600

1,000

-,5652

,868

,40000

,22440

,57560

,40000

,40000

,020

, 141421

,200

,600

,400

,200

,000
2,000
1,08000

,70338

1,45662

1,07778

1,00000

,092

,303315

69

,913

2,000

,063246

,913

2,000

,135647




p2

pl

Minimum

Maximum

Range

Interquartile Range

Skewness
Kurtosis

Mean

] Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean
Median

Variance

Std. Deviation
Minimum
Maximum

Range
Interquartile Range

Skewness
Kurtosis

Mean

) Lower Bound
95% Confidence Interval for

Mean
Upper Bound

5% Trimmed Mean
Median

Variance

,800

1,400

,600

,600

,315
-3,081
1,80000

1,01470

2,58530

1,80000

1,80000

,400

,632456

1,000

2,600

1,600

1,200

,000
-1,200
2,60000

2,10333

3,09667

2,60000

2,60000

,160

70

,913

2,000

,282843

,913
2,000

,178885
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Std. Deviation ;400000

Minimum 2,200

Maximum 3,000

Range ,800

Interquartile Range ,800

Skewness ,000 ,913

Kurtosis -3,000 2,000

a. degenerasi is constant when kelompok = k. It has been omitted.
Tabel Uji Normalitas
Tests of Normality?
Kelompok Kolmogorov-Smirnovb Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic Df Sig.
p3 287 ,200° 914 ,490
degenerasi p2 ,127 ,200° ,999 1,000
pl ,246 ,200° ,956 AT7
K ,300 ,161 ,883 ,325
p3 ,254 ,200° ,803 ,086
inflamasi

p2 ,136 ,200° ,987 ,967
pl 241 ,200° ,821 ,119

*, This is a lower bound of the true significance.

a. degenerasi is constant when kelompok = k. It has been omitted.

b. Lilliefors Significance Correction




Tabel Uji Homogenitas

Test of Homogeneity of Variances
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Levene Statistic dfl df2 Sig.
inflamasi 3,296 3 16 ,048
degenerasi 2,850 3 16 ,070
Test of Homogeneity of Variances
Levene Statistic dfl df2 Sig.
trans_inflamasi , 799 3 16 512
Degenerasi 2,850 3 16 ,070
Tabel Uji One Way Anova
ANOVA
Sum of Squares df Mean Square F
Between Groups 1,937 3 ,646 34,025
trans_inflamasi Within Groups ,304 16 ,019
Total 2,241 19
Between Groups 9,318 3 3,106 18,824
Degenerasi Within Groups 2,640 16 ,165
Total 11,958 19
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ANOVA
Sig.
Between Groups ,000
trans_inflamasi Within Groups
Total
Between Groups ,000
Degenerasi Within Groups
Total
Tabel Uji Post Hoct Test
Multiple Comparisons
LSD
Dependent Variable (1) kelompok (J) kelompok Mean Difference | Std. Error Sig.
(-9
p3 -,44261" ,08713 ,000
K p2 -,65469 ,08713 ,000
trans_inflamasi pl -,83374* ,08713 ,000
K 44261 ,08713 ,000
p3
p2 -,21207" ,08713 ,027




Degenerasi

p2

pl

p3

p2

pl

pl

pl

p3

p3

p2

p3

p2

pl

p2

pl

p3

pl

p3

p2

-,39113"
65469
21207
-,17905
83374
;39113

, 17905

-,560000"
-,800000"
-1,880000°
,560000"
-,240000
-1,320000°
,800000°
,240000
-1,080000°
1,880000
1,320000°

1,080000

,08713

,08713

,08713

,08713

,08713

,08713

,08713

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

,256905

74

,000

,000

,027

,057

,000

,000

,057

,045

,007

,000

,045

,364

,000

,007

,364

,001

,000

,000

,001
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