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ABSTRACT
Transfusion-Transmitted Infections (TTIs) is one of the crucial health problem of blood
transfusions. In Jember Regency the number of HIV cases reported is relatively high.
Meanwhile, data on the prevalence of cases of Hepatitis B, Hepatitis C and Syphilis is
still lacking in Jember Regency. The aim of this study was to determine the
prevalence, relationship and Prevalence Odds Ratio between variable age, gender,
and donor status and the TTls i.e HBsAg, HCV, HIV, syphilis. This study design is a
cross-sectional. This study took secondary data of TTls at the UDD PMI in Jember
Regency from January to December 2019. The sampling technique was used total
sampling, and 559 data were recorded. The data analysis used was univariate and
chi-square, using SPSS version 20.0 software. The result of this study showed that
the difference between age group and sex had p-value >0,05 with TTls. Based on
donor status, the difference between donor status had p-value <0,05 with TTIs. It can
be conclude that the seroprevalence of TTls at at the Blood Donor Unit Indonesian
Red Cross in Jember Regency of HBsAg are 39.9%, HCV 65.1%, HIV 65.1%, and
OPEN ACCESS syphilis 59.2%. There is no relathioship between age and sex with TTls and there is

ISSN 2580-7730 (online) relathionship between donor status with TTls. Prevalence Odds Ratio of HBsAg are
Edited by: 0.5 times, HCV are 1.8 times, HIV are 1.8 times, and syphilis 1,6 times more likely to
Andika Aliviameita be detected in repeat donors than in first-time donors.
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Published: 31 Juli 2026 Pemeriksaan Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD) merupakan salah
Citation: satu masalah kesehatan yang penting dalam transfusi darah. Di Kabupaten Jember
Mufidah H, Sukmana DJ (2026)  jumlah kasus HIV yang terlaporkan relatif tinggi. Sementara itu, laporan data jumlah
Seroprevalence of Transfusion- a5 Hepatitis B, Hepatitis C dan Sifilis masih kurang di Kabupaten Jember.
Transmissible Infections

Medicra (Journal of Medical Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui prevalensi, hubungan dan Prevalensi
Laboratory Science/Technology). Odds Rasio antara variabel usia, jenis kelamin, dan status donor dengan IMLTD
9:1. yaitu HBsAg, HCV, HIV, sifilis. Penelitian ini menggunakan desain studi cross-
doi: 10.21070/medicra.v9i1.1773 sectional. Penelitian ini menggunakan data sekunder IMLTD dari UDD PMI
Kabupaten Jember dari Januari hingga Desember 2019. Teknik pengambilan
sampel digunakan total sampling dengan jumlah 559 data. Analisis data yang

digunakan adalah univariat dan chi-square, menggunakan perangkat lunak SPSS
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versi 20.0. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa perbedaan antara kelompok
usia dan jenis kelamin memiliki nilai p >0,05 dengan IMLTD. Berdasarkan status
donor, perbedaan antara status donor memiliki nilai p<0,05 dengan IMLTD.
Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa seroprevalensi IMLTD di UDD
PMI Kabupaten Jember HBsAg adalah 39,9%, HCV 65,1%, HIV 65,1%, dan sifilis
59,2%. Tidak terdapat hubungan antara usia dan jenis kelamin dengan IMLTD dan
terdapat hubungan status donor dengan IMLTD. Prevalensi Odds Rasio HBsAg
adalah 0,5 kali, HCV 1,8 kali, HIV 1,8 kali, dan sifilis 1,6 kali lebih terdeteksi pada
status donor berulang daripada pada donor pertama kali.

Kata Kunci: HBsAg, HCV, HIV, IMLTD, Sifilis
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PENDAHULUAN

Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah meliputi penyakit
infeksi Immunodeficiency Virus (HIV), Hepatitis B Virus
(HBV), Hepatitis C Virus (HCV) dan Sifilis. Sementara itu
transfusi darah penting sebagai prosedur di dalam
penyelamatan kondisi medis seperti anemia, anemia sel
sabit, hemofilia, kanker, thalasemia, perdarahan saat
kelahiran dan pasien dalam kondisi kritis Albshri et al.,
(2023). Menurut Kementerian Kesehatan dalam Laporan
Eksekutif Perkembangan HIV AIDS dan Penyakit Infeksi
Menular Seksual (PIMS) Triwulan 1 Tahun 2022, dari 34
Provinsi di Indonesia, jumlah ODHIV yang ditemukan
periode Januari — Maret 2022 sebanyak 10.525 orang dari
941.973 orang yang dites HIV, jumlah kasus sifilis dini
3.272 kasus dan sifilis lanjut 920 kasus Kemenkes RI,
(2022). Jumlah kasus Hepatitis menurut data WHO (2024),
Indonesia termasuk dari 10 negara dengan prevalensi
Hepeatitis B tertinggi yaitu 7,1% dan 1% Hepatitis C Lestari
(2024).

Pemeriksaan Pelayanan transfusi darah dilaksanakan
oleh Unit Transfusi Darah (UTD) dan Bank Darah Rumah
Sakit (BDRS). Standar pelayanan transfusi darah telah
diatur dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 91 Tahun 2015. Transfusi darah juga
termasuk obat berdasarkan Permenkes 72 tahun 2015
tentang Fraksionasi Plasma yang tercantum di dalam
Petunjuk Operasional Penerapan Pedoman Cara Pembuatan
Obat yang Baik di Unit Transfusi Darah dan Pusat
Plasmaferesis Tahun 2018 BADAN BPOM (2018). Hal ini
bertujuan untuk menjamin kualitas dan keamanan produk
darah dengan cara pemeriksaan uji saring IMLTD. Oleh
karena itu, uji saring IMLTD wajib dilakukan di setiap unit
donor darah untuk memastikaan resipien darah menerima
produk darah yang aman dari penularan HIV, Hepatitis B
dan C, dan Sifilis Permenkes RI (2015).

Hasil penelitian Mardhiyatillah, Akbar, & Utariningsih
(2024) menunjukkan bahwa Tahun 2018 prevalensi
Hepatitis B sebesar 1,38%, Hepatitis C 0,28%, HIV 0,23%,
dan Sifilis 2,19% di UTD PMI Kabupaten Acech
(Mardhiyatillah et al., 2024). Penelitian lain oleh Ariani et
al., (2024), penyakit hepatitis B merupakan penyakit
IMLTD dengan prevalensi tertinggi dibandingkan penyakit
IMLTD lainnya di UDD PMI Kota Surabaya Tahun 2018-
2022 (Ariani et al., 2024). Menurut Saputro & Lestari
(2023) data tahun 2022 menunjukkan prevalensi Anti-
HbSAg 0,07%, Anti-HCV 0.11%, Anti-HIV 5,34%, dan
RPR (sifilis) 5,59% di UDD PMI Kabupaten Kudus
Saputro & Catur (2023). Penelitian Uliani, Afni & Yusuf
(2020) menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang
bermakna antara riwayat transfusi darah dengan penyakit
HIV Uliani et al.,, (2020). Riwayat transfusi darah pada

wanita hamil 5,2 kali lebih berisiko terinfeksi Hepatitis B
dibandingkan wanita tidak hamil Gedefaw et al., (2019).
Riwayat transfusi darah juga merupakan faktor risiko tinggi
kejadian positif sifilis Bartonjo et al., (2019). Durasi
transfusi darah selama 15 tahun lebih meningkatkan risiko
infeksi Hepatitis C 3,489 kali Mohamed et al., (2023).
Berdasarkan Profil Kesehatan Jawa Timur tahun 2022,
jumlah kasus HIV yang dilaporkan bulan Januari-Desember
2022 sebanyak 9.208. Sementara itu, laporan data jumlah
kasus Hepatitis B, Hepatitis C dan Sifilis masih kurang di
Kabupaten Jember Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur,
(2024).

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui prevelensi, hubungan dan
prevalensi odds rasio antara umur, jenis kelamin, dan status
donor dengan HBsAg, HCV, HIV, dan Sifilis di Unit Donor
Darah X Kabupaten Jember Tahun 2019.

METODE

Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik
dengan desain studi cross-sectional dan pengumpulan data
secara retrospektif.

Penelitian Penelitian ini menggunakan data sekunder
yaitu pendonor darah yang tercatat di bank data hasil uji
saring IMLTD di UDD PMI X Kabupaten Jember tahun
mulai 1 Januari-31 Desember 2019. Pengambilan sampel
penelitian ini menggunakan teknik total sampling dengan
jumlah 559 data.

Data hasil uji saring IMLTD yang diperolah dianalisis
secara univariat, dan bivariat Chi-square (n>40) untuk
menentukan hubungan dan Prevalence Odds Ratio variable
umur, jenis kelamin, dan status donor dengan hasil
pemeriksaan uji saring ILMTD pada derajad kepercayaan
95%, p-value <0,05. Analisis Chi-square test menggunakan
tabulasi 2x2 dan nilai signifikansi pada Continuity
Correction dan syarat nilai harapan <5. Jika nilai harapan >5
maka nilai signifikansi yang digunakan pada Fisher’s exact
test. Analisis Chi-square test jika tabulasi > 2x2 maka nilai
signifikansi yang digunakan pada Pearson chi-square atau
Likelihoot ratio. Software yang digunakan yaitu IBM SPSS
versi 22.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Donor darah merupakan bagian utama dalam prosedur
transfuse darah untuk pelayanan kesehatan. Donor darah di
jalankan oleh Unit Donor Darah Palang Merah Indonesia
dan Bank Darah Rumah Sakit (BDRS), salah satunya UDD
PMI X Kabupaten Jember. Unit Donor Darah PMI X
Kabupaten Jember menjalankan serangkaian Standar
Pelayanan Darah meliputi rekrutmen donor, seleksi donor,
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uji saring IMLTD, komponen darah, uji cross match,
pelulusan dan distribusi produk darah. Berdasarkan
Peraturan Menteri Kesehatan No. 91 tahun 2015, pelulusan
produk darah salah satunya yaitu darah wajib bebas dari
paparan virus yaitu Hepatitis B, Hepatitis C, HIV dan
Sifilis (bakteri Triponema pallidum) dengan cara uji saring
Permenkes RI (2015).

Hasil Rekomendasi uji saring berdasarkan Peraturan
Menteri Kesehatan No. 91 tahun 2015 yaitu ECLIA
(Electrochemiluminescent ~ Immunoassay) dan NAT
(Nucleic Acid Test). Uji saring IMLTD di UDD PMI X
Kabupaten Jember menggunakan metode ECLIA. Alat ini
bersifat automatis dan memiliki efikasi pemeriksaan yang
tinggi. Menurut Wu et al. (2019) spesifikasi ECLIA uji
HBsAg mendekati 100% dan sensitifitasnya 90% atau lebih
tinggi tergantung dari jumlah specimen yang diujikan Wu
et al., (2019). Efikasi ECLIA pada HCV menunjukkan nilai
sensitifitas 99,6% dan spesifitas 99,94% Wadood & Usman
(2019). Hasil uji efikasi pemeriksaan HIV metode ECLIA
diperoleh nilai sensitifitas mendekati 100% dan spesifitas
98-99% Tang et al., (2020). Selain itu ECLIA juga
memiliki efikasi yang tinggi terhadap pemeriksaan bakteri
Triponema pallidum dengan nilai sensitifitas mendekati
100% dan spesifitas 99,8% Zhou et al., (2017).

Tabel 1. Menunjukkan bahwa proporsi kelompok
umur yang paling banyak donor darah yaitu 17-25 tahun
30,1% (n=168,559), dan yang paling sedikit kelompok
umur 55-65 tahun 6,3% (n=35, 559). Donor darah
didominasi oleh laki-laki dengan proporsi 65,8% (n=368,
559) dan perempuan 34,2% (n=191, 559). Proporsi status
donor darah berulang lebih besar yaitu 52,4% (n=293, 599)
dibandingkan status donor darah pertama kali yaitu 47,6%
(n=266, 559). Hasil ini sejalan dengan penelitian Swetha et
al., (2024) Yulianti et al., (2023) Mremi et al., (2021) yang
menunjukkan donor darah paling banyak pada umur 17-25
tahun karena merupakan usia mahasiswa yang mudah
dijangkau oleh informasi tentang donor darah sehingga
lebih sadar untuk donor darah. Usia 17-25 tahun merupakan
usia yang lebih produktif untuk mendonorkan darah
Chauhan et al, (2022). Rentang umur 17-25 tahun
menunjukkan sikap positif untuk donor darah sukarela
Chauhan et al., (2022). Menurut Su et al., (2023). Kadar
hemoglobin akan semakin menurun seiring bertambahnya
usia. Kadar hemoglobin pada laki-laki meningkat sebelum
umur 25 tahun kemudian semakin menurun pada umur 65
tahun. Sedangkan pada peremuan kadar hemoglobin
meningkat pada umur 20 tahun dan kemudian menurun
pada umur 65 tahun. Menurut Soumena dkk, 2024 terdapat
hubungan yang signifikan antara usia dengan kadar
hemoglobin responden (p<0,044), yaitu semakin tua usia
perempuan maka kadar hemoglobin responden semakin
rendah Soumena et al., (2022). Penurunan donor darah pada

umur di atas 60 tahun karena memiliki risiko prevalensi 2
kali pre-diabetes dan diabetes dan 1,4 kali berisiko
mengalami sindrom metabolic Suastika et al., (2011). Jika
dilakukan pengambilan darah pada umur tersebut akan
membahayakan bagi pendonornya karena meningkatnya
insiden penyakit kardiovaskuler dan serebrovaskular pada
usia lanjut Permenkes RI (2015).

Penelitian sebelumnya yang serupa dengan hasil
penelitian ini dilakukan oleh Jaffry et al. (2019) yang
menunjukkan bahwa proporsi pendonor darah laki-laki jauh
lebih besar dibandingkan perempuan Jaffry et al., (2019).
Penelitian Jaffry et al., (2019) menemukan terdapat
hubungan signifikan antara donor darah dan jenis kelamin
Jumlah  pendonor darah laki-laki lebih  banyak
dibandingkan pendonor darah perempuan Jaffry et al.,
(2019). Hal ini karena pada perempuan di dalam rentang
umur tertentu biasanya memiliki satu atau beberapa faktor
penagguhan untuk donor darah seperti menstruasi,
kehamilan, dan laktasi Kasraian & Negarestani, (2015).
Selain itu penagguhan donor pada wanita terjadi karena
anemia yang kasusnya banyak ditemukan di negara-negara
berkembang Alem et al., (2023).

Tabel 2. menunjukkan seroprevalensi HCV dan HIV
paling tinggi dibandingkan dengan sifilis dan HBsAg.
Seroprevalensi HCV dan HIV masing-masing yaitu 65,1%
(n=364,559), Sifilis 59,2% (n=331, 559) dan HBsAg 39,9%
(n=223, 559). Seroprevalensi HCV dan HIV paling
dominan kemudian Sifilis dan HBsAg. Seroprevalensi
HBsAg lebih rendah dibandingkan HCV, HIV, dan Sifilis,
kemungkinan didukung oleh pemerintah dalam pencegahan
Hepatitis B melalui program imunisasi dasar lengkapa pada
bayi 0-7 hari dan deteksi dini Hepatitis B pada ibu hamil
Dinas Kesehatan Provinsi Jawa Timur (2024). Hasil ini
lebih tinggi dibandingkan dengan prevalensi IMLTD di
UDD PMI Kota Surabaya 0,85% Ariani et al., (2024),
1,23% di PMI Kota Banda Aceh Chusna dan Sari 2023
Chusna & Sari (2023), lebih sedikit dibandingkan
prevalensi IMLTD di PMI Aceh Utara tahun 2017 5,43%
(Mardhiyatillah et al., 2024), 15,92% di UDD PMI
Kabupaten Kudus Tahun 2021-2022 Saputro & Catur
Retno Lestari (2023). Perbedaan prevalensi IMLTD setiap
UDD PMI karena perbedaan jumlah pendonor dan adanya
penangguan donor permanen. Hasil penelitian ini,
seroprevalensi tertinggi yaitu HCV dan HIV 65,1%.
Seroprevalensi HCV  penelitian ini lebih  tinggi
dibandingkan dengan penelitian Ariani, et al., (2024) 0,21%
Ariani et al., (2024), 0,03% Dahie et al., (2024), 0.04%
Saputro & Catur Retno Lestari (2023). Seroprevalensi HIV
penelitian ini juga lebih tinggi dibandingkan penelitian
Rawat et al. (2017) 0.32% Rawat et al., (2017), 0.19%
Deshmukh et al., (2024), 0,42% Gudum et al., (2024),
0,08% Mardhiyatillah et al., (2024), 5.34% Saputro &
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Catur Retno Lestari, (2023), 0,13% Ariani et al., (2024).
Seroprevalensi sifilis dari penelitian 59,2%. Hasil ini lebih
tinggi dibandingkan seroprevalensi 0,39% Gudum et al.,
(2024), 0.47% Deshmukh et al., (2024), 1,14%
Mardhiyatillah et al., (2024), 1.62% Rawat et al., (2017),
5.59% Saputro & Catur Retno Lestari, (2023), 0,19%
Ariani et al., (2024). Seroprevalensi HBsAg dari penelitian
ini 39,9%. Lebih tinggi dibandingkan 0.07% Saputro &
Catur Retno Lestari, (2023), 0,34% Ariani et al., (2024),
2.00 % Dabhie et al., (2024), 1.61% Rawat et al., (2017),
0,58% Mardhiyatillah et al., (2024), 7.1% Shaikh et al.,
(2024).

Berdasarkan kelompok umur, seroprevalensi tertinggi
yaitu Sifilis pada umur 17-25 tahun sebesar 31,7%,
penelitian ini sejalan dengan penelitian Teklemariam et al.,
(2018), namun hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian yang menunjukkan bahwa prevalensi yang
tertinggi HBV Siraj et al., (2018).

Berdasarkan jenis kelamin, hasil penelitian ini
seroprevalensi tertinggi yaitu HCV dan HIV 64,6%. Hasil
penelitian ini sejalan dengan penelitian Singogo et al.,
(2023), Bartonjo et al., (2019), Deshmukh et al., (2024),
seroprevalensi IMLTD lebih tinggi pada laki-laki
dibandingkan pada perempuan, namun pada seroprevalensi
HCYV dan HIV lebih kecil dibandingkan dari penelitian ini.

Berdasarkan status donor, seroprevalensi IMLTD
tertinggi yaitu pada donor darah berulang pada parameter
HCV dan HIV. Hasil ini sejalan dengan penelitian Leitch et
al., (2022), seroprevalensi IMLTD tertinggi pada donor
darah berulang. Penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian Mohamed et al., (2023), prevalensi IMLTD lebih
tinggi pada donor darah berulang dibandingkan dengan
donor darah pertama kali. Menurut Mohamed et al., (2023)
rendahnya himbauan yang menjadi faktor utama untuk
menjelaskan tingginya reaktif IMLTD pada donor darah
berulang dan faktor lainnya yaitu informasi penangguhan
donor yang tidak menjelaskan bahwa reaktif IMLTD
karena takut stigma dan kemungkinan menimbulkan
insidensi.

Tabel 3. Menunjukkan seroprevalensi IMLTD
berdasarkan umur, jenis kelamin, dan status donor serta
menunjukkan hubungan dan Prevalence odd Ratio (POR)
antar variabel tersebut. Berdasarkan kelompok umur,
seroprevalensi tertinggi hingga terendah berturut turut pada
umur 17-25 tahun yaitu HBsAg 31,4%(n=70,223), HCV
dan HIV 30,5% (n=111, 364), dan sifilis 31,7% (n=105,
331). Berdasarkan jenis kelamin, seroprevalensi IMLTD di
dominasi oleh laki-laki berturut-turut dari yang tertinggi ke
terendah yaitu HCV dan HIV 64,6% (n=235, 364), Sifilis
65,9% (n=218, 331), dan HBsAg 66,4% (n=148, 223).
Berdasarkan status donor (Gambar 1), seroprevalensi
HBsAg lebih tinggi pada donor darah pertama kali 58,7%

(n=131, 223) dibandingkan donor darah berulang 41,3%
(n=92, 223). Seroprevalensi HCV dan HIV pada donor
darah berulang 57,7% (n=210, 364) lebih tinggi
dibandingkan donor darah pertama kali 42,3% (n=154,
364). Seroprevalensi Sifilis lebih tinggi pada donor darah
pertama kali yaitu 54,4% (n=124, 228) dibandingkan donor
darah berulang 45,6% (n=104, 228).

Analisis data Chi-square test (Tabel 2), menunjukkan
bahwa kelompok umur dengan HBsAg p-value 0,854, HCV
dan HIV p-value 0,940, dan Sifilis p-value 0,755. Menurut
jenis kelamin menunjukkan bahwa pada variabel HBsAg
diproleh p-value 0,899 dan POR 1,040(95% CI: 0,728-
1,488), HCV dan HIV p-value 0,440 dan POR 0,849(95%
CI: 0,587-1,230), dan Sifilis p-value 1,000 dan POR 1,003
(95% CI 0,703-1,432). Menurut status donor pada variabel
HBsAg diperoleh diperoleh p-value *0.000 dan POR
*0,472(95% CIL: 0,334-0,666), HCV dan HIV p-value
*0,001 dan POR *1,840(95% CI: 1,294-2,616), Sifilis p-
value *0,010 dan POR *1,587(95% CI: 1,130-2,229). Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa pendonor darah dengan
status donor ulang paling tinggi proporsinya yaitu 52,4%
dibandingkan pendonor darah pertama kali 47,6%. Analisis
hubungan dan POR dari penelitian ini diperoleh bahwa
varibel umur dan jenis kelamin tidak memiliki hubungan
signifikan dengan seroprevalensi HBsAg, HCV, HIV, dan
Sifilis. Sedangkan variabel status donor memiliki hubungan
signifikan dengan hasil pemeriksaan HBsAg, HCV, dan
Sifilis. Status donor lebih berisiko HBsAg 0,47 kali (95%
CI:  0,334-0,666) dibandingkan status donor baru.
Seroprevalensi HCV dan HIV 1,84 kali (95% CI: 1,294-
2,616) lebih berisiko terdeteksi pada donor darah berulang
dibandingkan donor darah pertama kali. Seroprevalensi
sifilis pada status donor darah berulang lebih berisiko 1,6
kali (95% CI: 1,130-2,229) terdeteksi dibandingkan donor
darah pertama kali.

Hasil ini sejalan dengan penelitian Mauka et al. (2015)
yang menunjukkan bahwa pedonor donor darah berulang
lebih tinggi dibandingkan donor darah pertama kali. Donor
darah berulang berhubungan signifikan dengan intesitas,
pengalaman donor sebelumnya, dan tindakan sukarela
donor Mauka et al., (2015). Intesitas donor darah tinggi
mempengaruhi seseorang untuk donor darah ulang. Hal ini
karena intensitas donor yang tinggi dipengaruhi oleh niat
sebagai kunci bagi sesorang untuk berkomitmen melakukan
kegiatan tertentu, seperti halnya donor darah. Interval donor
darah 3-4 bulan mempengaruhi donor darang berulang.
Pengalaman donor darah yang bagus sebelumnya dan
tindakan sukarela donor darah mempengaruhi seseorang
untuk donor darah ulang Mauka et al., (2015).
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TABEL 1. Karakteristik donor darah di UDD PMI X Kabupaten Jember tahun 2019

Variabel f %
Umur (tahun)
17-25 168 30.1
26-35 113 20.2
36-45 143 25.6
46-55 100 17.9
56-65 35 6.3
Jenis Kelamin
Laki-laki 368 65.8
Perempuan 191 34.2
Status donor
Pertama kali 266 47.6
Berulang 293 52.4
TABEL 2. Seroprevalensi HBsAg, HCV, HIV, dan sifilis
IMLTD f Seroprevalence (%)
HBsAg 223 39,9
HCV 364 65,1
HIV 364 65,1
Syphilis 331 59,2
TABEL 3. Hubungan HBsAg, HCV, HIV, dan Sifilis dengan umur, jenis kelamin, dan status donor di UDD PMI X Kabupaten Jember tahun 2019
HBsAg HCV HIV Syphilis
. . Non- P-value . Non- P-value . Non- P-value . Non- P-value
Variables  Reactive o tive (POR) Reactive  peactive (POR) Reactive g eactive (POR) Reactive o active (POR)
f (%) f (%) f (%) f (%) f (%) f (%) f (%) f (%)
Age (years)
17-25 70(31,4) 98(29,2) 111(30,5)  57(29,2) 111(30,5)  57(29,2) 105(31,7)  63(27,6)
26-35 47(21,1) 66(19,6) 0.854 71(19,5)  42(21,5) 0.940 71(19,5) 42(21,5) 0.940 68(20,5)  45(19,7) 0.755
36-45 53(23,8) 90(26,8) 0 96(26,4)  47(24,1) 0 96(26,4) 47(24,1) 0 84(254)  59(25,9) 0
46-55 41(18,4) 59(17,6) 63(17,3)  37(19,0) 63(17,3) 37(19,0) 55(16,6)  45(19,7)
56-65 12(5,4) 23(6,8) 23(6,3) 12(6,2) 23(6,3) 12(6,2) 19(5,7) 16(7,0)
Sex
Male 148(66,4)  220(65,5) 235(64,6)  133(68,2) 235(64,6)  133(68,2) 218(65,9)  150(65,8) 1,000
0,899 0,440 0,440 1,003 (95%
Female 75(33,6) 116(34,5) 160;;);?5?85;: 129(35,4)  62(31,8) 068::7(?15?38: 129(354)  62(31,8) 068::7(?15?38: 113(34,1)  78(34,2) C: 3’;2)3'
Donor status
First-time 131(58,7)  135(40,2) . 154(42,3)  112(57,4) . 154(42,3)  112(57,4) . 124(54,4)  142(42,9) *0,010
*0 472&828/ cl: *1 848,(821/ cl: *1 848,(821/ cl: "1,587(95%
Repeat 92(41,3)  201(59,8) 0.334.0 6‘%6 © 210(57,7)  83(42,6) 12942 eqe) © 210(57,7)  83(42,6) 19942 eqe) ©104(45,6)  189(57,1) Cl: 1,130-
’ ’ ’ ’ ’ ’ 2,229)
mBaru = Berulang
v KESIMPULAN
58, 57,7 57.7
60 544
50 - T 1 45.6 Berdasarkan penelitian ini dapat disimpulkan bahwa
? 413 23 23 .
5 40 seroprevalensi HBsAg adalah 39,9%, HCV 65,1%, HIV
§ 30 65,1%, dan sifilis 59,2%. Tidak terdapat hubungan antara
=20 usia dan jenis kelamin dengan IMLTD dan terdapat
10 hubungan status donor dengan IMLTD. Prevalensi Odds
0 Rasio HBsAg adalah 0,5 kali, HCV 1,8 kali, HIV 1,8 kali,
HBsAg HCV HIV Sifilis

Hasil pemeriksaan Uji Saring IMLTD

GAMBAR 1. Seroprevalensi HBsAg, HCV, HIV, dan Sifilis pada
status donor darah pertama kali dan berulang di UDD PMI X
Kabupaten Jember tahun 2019

dan sifilis 1,6 kali lebih terdeteksi pada status donor
berulang daripada pada donor pertama kali. Seroprevalensi
IMLTD lebih tinggi dibandingkan penelitian sebelumnya
sehingga optimasi skrining produk darah perlu dilakukan
untuk menjamin kualitas produk darah.
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ABTRACT

One of the steps in making histological preparations is staining. Staining is a stage
that aims to simplify the process of observing tissue structure and also makes it easier
to distinguish the parts of the tissue that will be observed. Before staining, mast cells
are difficult to identify visually under a microscope. Hematoxylin eosin is a routine
stain in histotechnics and alcian blue safranin is a special dye that can stain mast
cells. Mast cells can be found at the boundaries of body tissue and the external
environment, one of which is the skin. Mast cells found in the skin are located in the
dermis of the skin. The aim of this study was to determine the histology of skin
connective tissue mast cells in Wistar rat (Rattus norvegicus) preparations stained
with hematoxylin eosin and Alcian blue safranin. This research uses a experimental
laboratory research type with a qualitative descriptive research design. The results
obtained from observations of the histology of mast cells in the connective tissue of
the skin of Wistar rats (Rattus norvegicus) with hematoxylin eosin staining from 16
preparations were found to be 62.5% good and 37.5% unfavorable. Staining with
alcian blue safranin of 16 preparations was found to be 81.25% good and 18.75%
unfavorable. The research results from preparations stained with alcian blue safranin
showed better results compared to preparations stained with hematoxylin eosin.

Keywords: Alcian Blue Safranin, Hematoxylin Eosin, Mast Cells, Mouse Skin, Staining

ABSTRAK

Tahapan pemeriksaan dalam pembuatan sediaan preparat histologi salah satunya
adalah pewarnaan. Pewarnaan merupakan tahapan yang bertujuan untuk
mempermudah proses dalam pengamatan struktur jaringan dan juga
mempermudah dalam membedakan bagian-bagian jaringan yang akan diamati.
Sebelum dilakukan pewarnaan sel mast akan sulit untuk di identifikasi secara visual
dibawah mikroskop. Hematoxylin eosin merupakan pewarna rutin dalam histoteknik
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dan alcian blue safranin merupakan pewarna khusus yang dapat mewarnai sel
mast. Sel mast dapat ditemukan pada batas jaringan tubuh dan lingkungan
eksternal salah satunya kulit. Sel mast yang ditemukan pada kulit terletak pada
bagian dermis kulit. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran histologi sel
mast jaringan ikat kulit pada preparat tikus wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai
dengan hematoxylin eosin dan alcian blue safranin. Penelitian ini menggunakan
jenis penelitian experimental laboratory dengan desain penelitian deskriptif
kualitatif. Hasil yang didapatkan dari pengamatan Gambaran histologi sel mast
jaringan ikat kulit tikus wistar (Rattus norvegicus) dengan pewarnaan hematoxylin
eosin dari 16 preparat didapatkan 62,5% baik dan 37,5% kurang baik. Pewarnaan
dengan alcian blue safranin dari 16 preparat didapatkan 81,25% baik dan 18,75%
kurang baik. Hasil penelitian dari preparat yang diwarnai dengan alcian blue
safranin menunjukkan hasil lebih baik dibandingkan dengan preparat yang diwarnai
dengan hematoxylin eosin.

Kata Kunci: Alcian Blue Safranin, Hematoxilin Eosin, Kulit Tikus, Pewarnaan, Sel Mast
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PENDAHULUAN

Histoteknik merupakan metode dalam pembuatan sajian
histologi yang menggunakan spesimen tertentu melalui
suatu rangkaian atau proses sehingga akan menjadi sajian
yang siap untuk digunakan, diamati maupun dianalisa.
Kualitas sediaan dipengaruhi oleh faktor yang dapat
mempengaruhi hasil, dari tahap-tahap pengolahan jaringan
itu sendi Respati (2020).

Tahapan yang penting dalam proses histoteknik salah
satunya adalah pewarnaan. Proses pewarnaan memiliki
tujuan untuk mempermudah dalam proses pengamatan
struktur jaringan dengan menggunakan mikroskop dan dapat
membedakan bagian jaringan seperti sel, sitoplasma,
jaringan ikat dan masih banyak lagi Nagsyabandi (2022).
Terdapat beberapa pewarnaan yang dapat digunakan pada
proses histoteknik antara lain pewarna khusus dan pewarna
umum, untuk pewarna umum dapat menggunakan
hematoxylin eosin dan pewarna khusus seperti alcian blue
safranin.

Banyak macam organ yang dapat diamati struktur
jaringannya salah satunya kulit. Komponen kulit yang dapat
dilakukan pengamatan salah satunya adalah jaringan ikat,
dimana komponen pada jaringan ikat dibagi menjadi dua
yaitu sel tetap dan sel bebas, dimana yang termasuk sel tetap
yaitu sel mast. Sel mast pada jaringan ikat dapat ditemukan
diantara batas jaringan dan lingkungan eksternal, pada
permukaan mukosa, usus, paru-paru, kulit dan sekitar
pembuluh darah. Sel mast memiliki bentuk sel yang besar,
lonjong dengan inti kecil dan tidak terdapat komponen
seluler yang dapat membedakan secara mencolok. Pada sel
mast banyak mengandung histamin dimana kegunaan
histamin sebagai mediator dalam reaksi alergi akut Wangko
& Karundeng (2014).

Identifikasi sel mast dapat dilakukan dengan beberapa
macam pewarnaan, salah satunya dengan pewarna alcian
blue safranin. Alcian blue merupakan pewarna khusus
dengan pH 2,5, metode pewarnaan dengan menggunakan
alcian blue digunakan untuk mendeteksi mukopolisakarida
atau karbohidrat yang bersifat asam, dengan cara mengikat
gugus hidroksil pada pH 2,5 Safrida (2012). Alcian blue
akan memberikan warna biru pada sel-sel sitoplasma karena
pada sel sitoplasma tidak mengandung karbohidrat asam.
Penggunaan pewarna safranin akan memberikan warna
merah yang bertujuan sebagai counterstain, sehingga
memberikan warna kontras pada preparat dan juga sel dan
dapat membantu mempermudah dalam proses pengamatan
Nugroho & Maeyama (2011).

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Nugroho
dan Maeyana (2011), pewarnaan alcian blue dilakukan pada
kulit kaki tikus. Hasil yang diperoleh dari pewarnaan alcian
blue pada sel mast jaringan ikat memberikan warna biru

langit hingga hijau, sedangkan pewarnaan alcian blue-
safranin memberikan warna yang bervariasi yaitu biru,
merah, dan campuran. Sel mast yang diwarnai dengan
toluidine blue akan terlihat cukup jelas dibandingakan
diwarnai dengan alcian blue. Namun, ketika diwarnai
dengan alcian blue-safranin, jumlah sel mast yang diamati
lebih banyak dibandingkan dengan pewarnaan toluidine blue
Nugroho & Maeyama (2011).

METODE

Jenis penelitian ini adalah penelitian true eksperiment
dengan desain deskriptif kualitatif, dimana terdapat
kelompok lain yang tidak dikenai eksperimen, tetapi ikut
dalam pengamatan, dengan adanya kelompok sebagai
kontrol yang digunakan sebagai pembanding. Pengambilan
sampel untuk penelitian ini menggunakan cara pengambilan
purposive sampling dengan menggunakan kriteria yang
dipilih oleh peneliti berupa kriteria inklusi dan eksklusi
sehingga didapatlkan sampel dengan rumus Federer

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini berupa
alat pemeriksaan dan bahan pemeriksaan. Alat pemeriksaan
yang digunakan antara lain, alat narkose dan sectioning
organ , APD,toples kaca, Styrofoam, jarum pentul, gunting
bedah, scapel, bengkok dan pinset, tissue processor,tissue
embedding, base mold, dan tussue cassete, mikrotom, water
bath, objeck glass,bak pewarnaan, mikroskop, tisu lensa.
Bahan pemeriksaan terdiri dari NBF 10%, alkohol 70%,
90%, 100%, xylol I, xylol II, parain cair, pewarna
hematoxylin eosin, alcian blue, safranin, aquadest,asam
asetat, enthellan,cover glass. Pemeriksaan dilakukan di
Laboratorium Kesehatan Hewan dan Laboratorium
Sitohistoteknologi Jurusan Analis Kesehatan Kampus 3
Poltekkes Kemenkes Semarang.

Teknik pengumpulan data pada penelitian ini
menggunakan data yang berasal dari hasil pengamatan
gambaran kulit tikus wistar (Rattus norvegicus) yang
diwarnai dengan menggunakan Hematoxylin-Eosin dan
Alcian Blue Safranin. Data tersebut berisikan penilaian
mengenai gambaran mikroskopis sediaan jaringan kulit sel
mast tikus wistar (Rattus norvegicus) yang dilihat dari
jumlah sel mast dan keseragaman warna sel mast. Data yang
sudah terkumpul disajikan dalam bentuk tabel dan
dijelaskan secara deskriptif.

Preparat diamati pada mikroskop dengan perbesaran
400X Ibrahim et al., (2008) untuk mengamati keseragaman
warna sediaan. Parameter yang diamati meliputi jumlah sel
mast yang terlihat, dan juga keseragaman warna. Masing-
masing parameter tersebut diberikan skor 3 jika jumlah sel
mast banyak dan keseragaman warna sel mast baik. Skor 2
jika jumlah sel mast sedikit dan keseragaman warna sel
mast kurang baik. Skor 1 jika jumlah sel mast nol (tidak
ada) dan keseragaman warna sel mast tidak baik. Kemudian
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nilai yang diperoleh dijumlahkan dengan kriteria a. Hasil Pengamatan Mikroskopsi Sel Mast Dengan
ditunjukkan pada Tabel 2 Pewarnaan Hematoxylin eosin.

TABEL 1. Kriteria Penilaian Kualitas Mikroskopis Preparat

No. Stuktur Deskripsi Kualitas
Ordinal  Nominal
1. Jumlahsel Sel mast tidak dapat Tidak 1

mast terlihat pada preparat baik
yang telah diamati
dibawah mikroskop
perbesaran 400X tidak
terlihat sama sekali dan
tidak dapat di identifikasi.

Sel mast yang terlihat Kurang 2

pada preparat yang telah baik

diamati dibawah <15

mikroskop  perbesaran GAMBAR 1. Gambaran sel mast jaringan ikat kulit

400X hanya sedikit yang tikus wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai

terlihat tetapi masih bisa dengan Hematoxylin Eosin.

di identifikasi.

Sel mast yang terlihat Baik 3

pada preparat yang telah =15 b. Hasil Pengamatan Mikroskopis Sel Mast Dengan
diamati dibawah Pewarnaan Alcian Blue Safranin

mikroskop perbesaran
400X terlihat banyak dan

dapat teridentifikasi. g e ~
2. Warna biru pada inti sel Tidak 1 g “"":. s
Keseragam mast tidak jelas dan  baik B s
an warna warna merah pada
sitoplasma tidak jelas. g
Warna biru pada inti sel Kurang 2 !
mast kurang dan warna  baik N,

merah pada sitoplasma
kurang tewarnai.

Warna biru pada inti sel  Baik 3 Q\.

mast terlihat dan warna

. S
merah pada sitoplasma

jelas. GAMBAR 2. Gambaran sel mast jaringan ikat kulit
Sumber: Kriteria penilaian ini diambil dari penelitian Ariyadi & tikus wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai
Suryono (2017) dengan Alcian Blue Safranin.

TABEL 2. Skoring Kualitas Mikroskopis Preparat o . . o .
TABEL 3. Tabel nilai gambaran mikroskopis sel mast jaringan ikat

No. Deskripsi Nilai kulit tiksu wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai dengan alcian
1. Tidak Baik 1-2 blue safranin.
2. Kurang Baik 3-4 Gambaran mikroskopis Pewarnaan
3. Baik 5-6 Alcian Blue Safranin
Sumber: Kritera skoring dari Penelitian (Prasetiawan et al., 2013) n %
dan dikembangkan oleh (Elen, 2019) Tidak Baik 0 0
Kurang Baik 3 18.75%
H 0,
HASIL DAN PEMBAHASAN Baik 13 81.25%
Jumlah 16 100%

Gambar 2 merupakan gambaran mikroskopis sel mast
jaringan ikat kulit tikus wistar (Rattus norvegicus) yang
diwarnai dengan Alcian Blue Safranin dengan melihat
jumlah sel mast dengan menggunakan mikroskop
perbesaran 400X terlihat bahwa banyak sel mast yang
terlihat. Keseragaman antar warna sel mast juga terlihat
seragam dengan warna merah keunguan atau violet.

Penelitian Berdasarkan Tabel 3. Dapat dijelaskan
bahwa hasil pengamatan mikroskopis gambaran sel mast
jaringan ikat kulit tikus wistar (Rattus norvegicus) yang
diwarnaidengan alcian blue safranin dari 16 preparat
terdapat 3 preparat hasil kurang baik (18.75%) dan
sebanyak 13 preparat hasil baik (81.25%).
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TABEL 4. Tabel nilai gambaran mikroskopis sel mast jaringan ikat
kulit tiksu wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai dengan
hematoxylin eosin.

Gambaran mikroskopis Pewarnaan
Hematoxylin Eosin
n %
Tidak Baik 0 0
Kurang Baik 6 37.5%
Baik 10 62.5%
Jumlah 16 100%

Berdasarkan Tabel 4. Dapat dijelaskan bahwa hasil
pengamatan mikroskopis gambaran sel mast jaringan ikat
kulit tikus wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnaidengan
hematoxylun eosin dari 16 preparat terdapat 6 preparat hasil
kurang baik (37.5%) dan sebanyak 10 preparat hasil baik
(62.5%).

A. Pembahasan

Histoteknik merupakan proses pembuatan sediaan histologi
menggunakan spesimen tertentu, salah satu proses dalam
histoteknik yang paling penting adalah pewarnaan atau
pengecatan jaringan. Tujuan dari proses pewarnaan ialah
untuk  mempermudah  dalam  proses  pengamatan
dikarenakan sel akan terlihat jelas dan kontras saat diamati
dibawah mikroskop. Terdapat dua jenis macam pewarnaan
yaitu pewarnaan umum dan pewarnaan khusus, pewarnaan
umum dapat menggunakan pewarna alcian blue safranin
dan pewarnaan umum dapat menggunakan hematoxylin
eosin Jusuf (2009).

Berdasaran hasil penelitian di atas didapatkan hasil
gambaran mikroskopis sel mast jaringan ikat kulit tikus
wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai dengan alcian
blue safranin dan hematoxylin eosin sebagai berikut,
pewarnaan sel mast menggunakan alcian blue safranin
mendapat hasil 3 preparat kurang baik dengan persentase
(18.75%) dan 13 preparat baik dengan persentase
(81.25%).Hasil preparat yang kurang baik dikarenakan
terdapat beberapa sel mast tidak terwarnai sehingga susah
untuk di identifikasi, dan juga keseragaman antar sel mast
kurang seragam. Hasil preparat baik menunjukkan sel mast
terwarnai dengan baik sehingga mudah untuk di identifikasi
jumlah sel mastnya, dan keseragaman warna antar sel mast
juga baik yaitu bewarna merah, biru atau campuran.

Hasil pewarnaan menggunakan hematoxylin eosin
didapatkan hasil 6 preparat kurang baik dengan persentase
(37.5%) dan 10 preparat baik dengan persentase (62.5%).
Hasil preparat yang kirang baik dikarenakan terdapat
beberapa sel mast yang tidak terwarnai dengan baik
sehingga susah untuk di identifikasi, dan juga warna antar
sel mast kurang seragam. Hasil preparat baik menunjukkan
sel mast terwarnai dengan baik sehingga mudah untuk di

identifikasi jumlah sel mastnya, dan warna antar sel mast
seragam dengan warna ungu violet.

Perbedaan warna antar pewarna alcian blue safranin
dan hematoxylin eosin sangat mencolok dikarenakan
penggunaan pewarna alcian blue safranin  dapat
membedakan sel mast dengan sel yang lain sehingga
memudahkan untuk mengidentifikasinya dibandingkan
dengan pewarnaan menggunakan hematoxylin eosin
Sofyanita & Annisa (2023). Pewarna hematoxylin eosin
terdiri dari dua macam pewarna yaitu hematoxylin
mempunyai sifat basa sehingga dapat mewarnai sel yang
bersifat asam dan menghasilkan warna biru, sementara
eosin mempunyai sifat asam sehingga dapat mewarnai sel
yang bersifat basa dan menghasilkan warna merah muda
Ellyawati (2018). Pewarna alcian blue pH 2.5 mempunyai
sifat asam, pewarna menggunakan pewarna alcian blue
akan mewarnai sel yang besifat basa dan akan
menghasilkan warna biru pada sitoplasma Safrida (2012).
Pewarna safranin biasa digunakan pada pewarnaan jaringan
yang digunakan sebagai counterstain, yang bertujuan untuk
membantu mempermudah dilakukan pengamatan sel dan
menghasilkan warna merah. Pewarnaan menggunakan
alcian blue safranin merupakan pewarnaan yang dapat
digunakan untuk pengamatan sel mast karena hanya
mewarnai sel mastnya saja yang menghasilkan warna
merah, biru, atau campuran Nugroho & Maeyama (2011).

Penelitian ini memiliki kelemahan dalam area
pembacaan dikarenakan terlalu kebawah dari dermis,
sehingga sel mast kurang banyak yang terlihat. Pembacaan
pada area dermis dikarenakan pada dermis banyak terdapat
sel- sel jaringan ikat seperti sel lemak, fibroblast, sedikit
makrofag dan sel mast. Akan lebih baik dapat dilakukan
pengamatan pada dermis yang dekat dengan suputan
dikarenakan pada area tersebut banyak sel mast Kalangi
(2014).

Terdapat beberapa faktor yang dapat terjadi dalam
pewarnaan alcian blue safranin antara lain, waktu
pewarnaan yang kurang lama, konsentrasi pewarna yang
kurang, pewarna terlalu encer, pewarna yang sudah
kadaluarsa, pH pewarna. Kemudian terdapat kesulitan
dalam membedakan antara sel mast dengan sel yang lain
seperti sel fibroblast dikarenakan pada pewarnaan
hematoxylin eosin warna antara sel mast dan fibroblast
hampir mirip dengan warna biru keunguan.

KESIMPULAN

Kesimpulan dari penelitian ini adalah gambaran histologi
sel mast jaringan ikat kulit tikus wistar (Rattus norvegicus)
yang diwarnai dengan alcian blue safranin sebanyak 3
preparat (18,75%) kurang baik, dan sebanyak 13 preparat
(81,25%) baik. Sedangkan yang diwarnai dengan
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hematoxylin eosin sebanyak 6 preparat (37,5%) kurang
baik dan sebanyak 10 preparat (62,5%) baik. Gambaran
histologi sel mast jaringan ikat kulit pada preparat tikus
wistar (Rattus norvegicus) yang diwarnai dengan alcian
blue safranin menunjukkan hasil lebih baik dibandingkan
dengan preparat yang diwarnai dengan menggunakan
hematoxylin eosin.
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ABTRACT

Malondialdehyde (MDA) can reveal the oxidation processes occurring within cell
membranes and is a reliable and accurate biomarker of oxidative stress. Increased
levels of MDA are linked to pathological situations damage to blood vessel walls,
heart disease, and cancer. Garcinia tetrandra Pierre, a Garcinia species that is rich in
secondary metabolite compounds but has not been widely studied. This study aims to
evaluate MDA levels in liver tissue homogenates of rats in a carrageenan-induced
peritonitis model. This study began with a qualitative test of secondary metabolites to
analyze the content of tannins, saponins, flavonoids, terpenoids and phenolics. In vivo
tests using 30 male Wistar The rats were split up into six groups: the standard drugs
group, the G. tetrandra methanolic extract treatment group dose of 200 mg/kg BW
(P1), dose of 400 mg/kg BW (P2), and dose of 600 mg/kg BW (P3), the positive
control group, and the negative control group. Liver tissue was made into homogenate
to measure MDA levels using the UV-Vis spectrophotometer method. The results
showed that the MDA levels in the liver of the treatment group were significantly
different from the positive control group (P<0.05). This is supported by the presence
of secondary metabolite compounds that are radical scavenging. It can be concluded
that the methanol extract of G. tetrandra fruit skin is able to reduce liver MDA levels in
peritonitis model mice so that it can be said to have the potential as a candidate for
anti-inflammatory drugs.

Keywords: Garcinia tetrandra, Inflammation, Malondialdehyde, Peritonitis, Phytochemical

ABSTRAK

Malondialdehyde (MDA) dapat mengungkapkan proses oksidasi yang terjadi di
dalam membran sel dan merupakan biomarker stres oksidatif yang andal dan
akurat. Peningkatan kadar MDA dikaitkan dengan kondisi patologis seperti
kerusakan dinding pembuluh darah, penyakit jantung, dan kanker. Garcinia
tetrandra Pierre, spesies Garcinia yang kaya akan senyawa metabolit sekunder
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tetapi belum banyak dipelajari. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi kadar
MDA dalam homogenat jaringan hati tikus pada model peritonitis yang diinduksi
karagenan. Penelitian ini dimulai dengan uji kualitatif metabolit sekunder untuk
menganalisis kandungan tanin, saponin, flavonoid, terpenoid, dan fenolik. Uji in vivo
menggunakan 30 tikus Wistar jantan dibagi menjadi enam kelompok: kelompok
obat standar, kelompok perlakuan ekstrak metanol G. tetrandra dosis 200 mg/kg
BW (P1), dosis 400 mg/kg BW (P2), dan dosis 600 mg/kg BW (P3), kelompok
kontrol positif, dan kelompok kontrol negatif. Jaringan hati dihomogenkan untuk
mengukur kadar MDA menggunakan metode spektrofotometer UV-Vis.Hasil
menunjukkan bahwa kadar MDA di hati kelompok perlakuan berbeda secara
signifikan dari kelompok kontrol positif (P<0,05). Hal ini didukung oleh adanya
senyawa metabolit sekunder yang merupakan penangkap radikal bebas. Dapat
disimpulkan bahwa ekstrak metanol kulit buah G. tetrandra mampu menurunkan
kadar MDA hati pada tikus model peritonitis sehingga dapat dikatakan memiliki
potensi sebagai kandidat obat antiinflamasi

Kata Kunci: Fitokimia, Garcinia tetrandra, Malondialdehyde, Peradangan, Peritonitis
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PENDAHULUAN

Penyakit kardiovaskular, retinopati diabetik, penyakit
ginjal, aterosklerosis, dan gangguan mikrovaskular terkait
diabetes lainnya semuanya disebabkan oleh stres oksidatif.
Di dalam sel, akumulasi radikal bebas yang berlebihan
seperti spesies oksigen reaktif (ROS) dan spesies nitrogen
reaktif (RNS) dapat memicu kondisi stres oksidatif.
Tingkat ROS dan RNS yang berlebihan dapat menginduksi
atau memperburuk sejumlah penyakit, termasuk diabetes
dan masalah neurologis, namun keduanya diperlukan untuk
aktivitas seluler normal dan pertahanan tubuh terhadap
mikroba invasive Reddy (2023). Stres oksidatif adalah
kondisi yang ditandai dengan ketidakseimbangan antara
antioksidan dan pro-oksidan, dan diketahui sebagai
mekanisme utama yang mengganggu jalur pensinyalan
molekuler dan aktivitas enzim, yang menyebabkan
kerusakan jaringan. Spesies oksigen reaktif (ROS) adalah
molekul efektor utama stres oksidatif, yang diproduksi
dalam keadaan fisiologis, seperti selama metabolisme sel,
dan dalam kondisi patologis. Oksidan bekerja dengan
berinteraksi dengan hidrogen, menghasilkan pembentukan
radikal lipid yang tidak stabil (L-). Radikal peroksil lipid
(LOO-) terbentuk ketika molekul oksigen dimasukkan.
Radikal ini kemudian mengambil atom hidrogen lain dari
molekul lipid lain, menyelesaikan reaksi dan menciptakan
zat yang lebih stabil yang disebut hidroperoksida lipid.
Peroksidasi lipid adalah proses di mana hidroperoksida
lipid dan radikal peroksil lipid dapat mengalami siklisasi
dan pemecahan untuk menghasilkan bahan kimia sekunder.
Zat utama dan paling banyak diteliti yang dihasilkan oleh
peroksidasi lipid, yang diketahui memiliki sifat berbahaya
dan mutagenik, adalah MDA Cordiano et al., (2023).

Suatu proses berkelanjutan yang mengakibatkan
penurunan fungsi hati yang berlangsung lebih dari enam
bulan dikenal sebagai penyakit hati kronis. Fibrosis hati,
sirosis, kanker, penyakit hati alkoholik, penyakit hati
berlemak non-alkoholik, infeksi virus kronis, dan hepatitis
autoimun semuanya dianggap sebagai bentuk penyakit hati
kronis Zhang et al., (2023). Salah satu organ penting yang
menjadi target ROS adalah hati. Sel parenkim hati adalah
sel utama yang rusak akibat stres oksidatif. Tingkat hati
Stres oksidatif ditunjukkan oleh aktivitas ALT serum,
penurunan kadar GSH, ekspresi SOD, dan peningkatan
MDA Li et al., (2015). Fase kedua edema yang diinduksi
karagenan ditandai dengan ketidakseimbangan stres
oksidatif karena neutrofil memancarkan radikal bebas
selama fase ini. Karena MDA merupakan produk
pemecahan peroksidasi lipid, radikal bebas menargetkan
membran plasma, menyebabkan peroksidasi lipid dan
peningkatan kadar MDA. Studi sebelumnya telah
menunjukkan bahwa asam ellagic dapat mengurangi

keparahan kerusakan hati dengan menurunkan kadar MDA.
Asam ellagic secara signifikan mengurangi kadar
malondialdehyde (MDA) di hati 5 jam setelah injeksi
karagenan Mansouri et al., (2015). Senyawa fenolik dalam
kurkumin ditemukan memiliki efek menguntungkan pada
indikator stres oksidatif seperti malondialdehyde (MDA),
kadar oksida nitrat, tiol, kapasitas antioksidan total, dan
status oksidatif total. Polifenol yang ditemukan dalam
tumbuhan sangat penting untuk nutrisi manusia. Terdapat
semakin banyak bukti bahwa senyawa fenolik yang
terkandung dalam makanan memiliki manfaat biologis yang
meliputi aksi anti-inflamasi, anti-kanker, antioksidan, dan
anti-aterosklerosis Boarescu et al., (2021).

Salah satu genus terbesar dalam famili Clusiaceae,
Garcinia ditemukan di hutan hujan tropis di seluruh dunia,
tetapi sangat umum di Madagaskar dan Asia Tenggara.
Genus pantropis ini memiliki sekitar 250 spesies berupa
tumbuhan hijau abadi, penghasil susu, berumah dua, semak
kecil, dan pohon berukuran sedang, yang menunjukkan
tingkat keanekaragaman spesies yang tinggi. Karena sifat
biologis dan farmakologisnya, banyak metabolit sekunder
yang beragam secara struktural yang diisolasi dari genus
Garcinia melalui analisis fitokimia adalah senyawa fenolik,
termasuk xanton, benzoilfloroglusinol poliprenilasi, bifenil,
depsidon, dan biflavonoid Sukandar et al., (2021). Garcinia
tetrandra Pierre adalah tanaman yang banyak ditemukan di
Taman Nasional Meru Betiri, Jember dan banyak
digunakan oleh masyarakat Banyuwangi. Namun,
penelitian tentang G. tetrandra masih terbatas. Oleh karena
itu, para peneliti ingin mengembangkan G. tetrandra
sebagai kandidat antiinflamasi dengan mengukur MDA hati
pada tikus dengan model peritonitis yang diberi ekstrak
metanol dari kulit buah G. tetrandra.

METODE

Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etika dari
Komite Etika Penelitian Kesehatan Universitas Nahdlatul
Ulama, Surabaya dengan nomor
No.0117/EC/KEPK/UNUSA/2025. Pengumpulan sampel
dengan cara sampel kulit buah wadung (G. tetrandra)
diperoleh dari Kecamatan Glagah, Banyuwangi dan telah
ditentukan di Badan Riset dan Inovasi Nasional (BRIN)
dengan kode sampel 152470 dengan nama ilmiah G.
tetrandra Pierre.

Ekstraksi dengan cara sampel kulit buah wadung yang
telah dikeringkan dan digiling direndam dengan pelarut
metanol selama 3x24 jam disertai proses pengadukan.
Ekstrak dipekatkan dengan evaporator putarr untuk
mendapatkan ekstrak kental bebas metanol.

Uji kualitatif metabolit sekunder, meliputi:
uji Tanin dengan cara 5 tetes sampel ekstrak metanol G.
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tetrandra diambil ke dalam pipet tetes kemudian
ditambahkan 2-3 tetes FeCI3 0,1 persen. Campuran
dihomogenkan, jika terjadi perubahan warna menjadi
kuning kehijauan atau coklat kehijauan, maka ekstrak
tersebut positif (+) mengandung tanin Handayani et al.,
(2022).

Uji Saponin dengan cara tabung reaksi diisi dengan 10
mililiter ekstrak metanol G. tefrandra dan lima mililiter air
suling. Campuran tersebut dikocok. Kehadiran saponin
ditunjukkan oleh pembentukan busa yang bertahan lama.
Campuran kemudian dikocok sekali lagi setelah
menambahkan tiga hingga lima tetes minyak zaitun
Handayani et al., (2022).

Uji Flavonoid dengan cara 5 ml ekstrak metanol G.
tetrandra dimasukkan ke dalam tabung reaksi dan
ditambahkan 5 ml amonia encer. Jika warnanya berubah
menjadi kuning, dapat dikatakan bahwa sampel tersebut
mengandung flavonoid Handayani et al., (2022).

Uji Terpenoid dengan cara 6 tetes sampel ekstrak
diambil ke dalam tabung reaksi, kemudian ditambahkan 2-3
tetes asam sulfat pekat. Kehadiran senyawa terpenoid
ditunjukkan oleh munculnya warna merah, oranye, atau
ungu Handayani et al., (2022).

Uji Fenolik dengan cara sampel ekstrak diambil
sebanyak 3 tetes ke dalam cawan petri kemudian
ditambahkan beberapa tetes FeCl3. Hasil fenolik positif
ditunjukkan oleh munculnya warna hijau, merah, ungu,
biru, atau hitam pekat Handayani et al., (2022).

Studi In Vivo dengan cara menggunakan 30 tikus
Wistar jantan, dengan 6 tikus di setiap 5 kelompok. Tikus
diberi makan makanan normal dan air ad libitum. Tikus
diadaptasi selama 7 hari. Kelompok eksperimen dibagi
menjadi 5, termasuk:

Kelompok Kontrol: Pada kelompok kontrol, karagenan
diinduksi dan diberikan CMC Na

Kelompok Standar: Pada kelompok ini, tikus diinduksi
dengan karagenan dan diberikan natrium diklofenak.
Kelompok Perlakuan 1: Pada kelompok ini, tikus putih
diinduksi dengan karagenan dan diberikan terapi dengan
ekstrak metanol Garcinia tetrandra Pierre 200 mg/kg BW.
Kelompok Perlakuan 2: Pada kelompok ini, tikus putih
diinduksi dengan karagenan dan diberikan terapi dengan
ekstrak metanol Garcinia tetrandra Pierre

400 mg/kg BW.

Kelompok perlakuan 3: Pada kelompok ini, tikus putih
diinduksi dengan karagenan dan diberi terapi ekstrak
metanol Garcinia tetrandra Pierre 600 mg/kg BW.

Setelah setiap kelompok diperiksa sesuai dengan
perlakuan, ditunggu selama 30 menit, kemudian diinduksi
dengan karagenan (1,0% pada 0,05ml CMC-Na) secara
intraperitoneal, ditunggu selama 5 jam dan kemudian di-
eutanasia dengan ketamin-xylazine. Hewan-hewan tersebut

dikorbankan dan hatinya diambil. Kadar malondialdehida
(MDA) diukur dengan menghomogenkan jaringan hati
dalam suspensi homogenat 10% setelah dicuci dalam
larutan garam fisiologis dingin dan kemudian segera
dihomogenkan dalam larutan KCl dingin (1,5%) Choi et al.,
(2015).

Metode pengukuran MDA dilakukan berdasarkan
Borzoueisileh et al., (2020). Sebanyak 20 uL. homogenat
jaringan ditempatkan dalam tabung reaksi, kemudian
ditambahkan 500 pL. TCA 7,5% dan 1000 uL TBA 0,67%.
Setelah tercampur, campuran dipanaskan selama sepuluh
menit dalam penangas air atau penangas air pada suhu
95°C. Kemudian didinginkan pada suhu kamar selama
sepuluh menit. Selanjutnya, sentrifugasi dilakukan selama
sepuluh menit dengan kecepatan 4000 rpm, dan supernatan
yang dihasilkan dimasukkan ke dalam kuvet. Selanjutnya,
spektrofotometer UV-Vis yang diatur pada 532 nm
digunakan untuk menguji absorbansi sampel. Kadar MDA
diukur dalam satuan nmol/mL Borzoueisileh et al., (2020).

Analisis data menggunakan program SPSS v. 27, rata-
rata dan simpangan baku (SD) kadar MDA untuk setiap
kelompok perlakuan dibandingkan menggunakan uji
Kruskal-Wallis. Selain itu, dilakukan uji post hoc untuk
menentukan apakah terdapat perbedaan pada setiap
kelompok.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Uji skrining fitokimia ekstrak metanol kulit buah Garcinia
tetrandra Pierre dilakukan secara kualitatif menggunakan
metode kolorimetri untuk menentukan kandungan tanin,
saponin, flavonoid, terpenoid, dan senyawa fenolik. Hasil
uji skrining fitokimia dapat dilihat pada Tabel 1.

TABEL 1. Hasil Skrining Fitokimia

No. Secondary Metabolite Result Information

1. Tanin + Yellow greenish
2. Saponin + Permanent foam
3. Flavonoid + Yellowish

4. Terpenoid + Red

5. Phenolic + Greenish

Hasil Tabel 1 uji skrining fitokimia menunjukkan
bahwa ekstrak metanol kulit buah Garcinia tetrandra
Pierre positif mengandung tanin yang menunjukkan
perubahan warna menjadi kuning kehijauan, saponin
positif ditunjukkan dengan adanya busa permanen,
flavonoid positif menunjukkan perubahan warna menjadi
kekuningan, terpenoid positif menunjukkan perubahan
warna menjadi merah, dan fenolik positif menunjukkan
perubahan warna menjadi kehijauan.

Selanjutnya, uji in vivo dilakukan untuk menentukan
profil MDA hati pada tikus yang diinduksi peritonitis
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dengan karagenan intraperitoneal. Kadar MDA diukur dari
homogenat jaringan hati dan diukur menggunakan
Spektrofotometer UV-Vis. Hasil rata-rata dan deviasi
standar kadar MDA untuk setiap kelompok hewan
percobaan dapat dilihat pada tabel berikut:

TABEL 2. Rata-rata + SD kadar MDA dalam homogenat jaringan
hati

Groups Mean (nmol/mL) Puaiue
K+ 26.36 £9.98
K- 15.36 + 3.59
Standard 9.22 + 1.64
0.001 (P < 0.05)
P1 12.06+2.5
P2 9.84 + 3.89
P3 8.42+1.78

- MDA Liver Levels
£ 26.36
40
£35 +
230
Egs J.' 15.36
»
R .1
S 4 & I ik » 8.22
5w B @ B &
0 v L] fen - [\ =
SR A R AL &
3
Groups
GAMBAR 1. Grafik Tingkat MDA Hati pada Setiap Kelompok

Berdasarkan hasil pada Tabel 1, diketahui bahwa
rata-rata kadar MDA dalam homogenat jaringan hati pada
kelompok kontrol positif memiliki kadar MDA tertinggi,
yaitu 26,36 + 9,98 nmol/mL, pada kelompok kontrol
negatif diketahui sebesar 15,36 + 3,59 nmol/mL, pada
kelompok standar dengan pemberian Natrium Diklofenak
sebesar 9,22 + 1,64 nmol/mL, pada kelompok perlakuan 1
dengan pemberian ekstrak dosis 200 mg/kg BW diketahui
sebesar 12,06 + 2,5 nmol/mL, pada kelompok 2 dengan
pemberian ekstrak dosis 400 mg/kg BW diketahui sebesar
9,84 + 3,89 nmol/mL, dan pada kelompok perlakuan 3
dengan pemberian ekstrak dosis 600 mg/kg BW dengan
kadar MDA terendah, yaitu 8,42 + 1,78 nmol/mL.

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan Kruskal-
Wallis, nilai signifikansi adalah p = 0,001 (p<0,05) yang
menunjukkan adanya perbedaan signifikan antar
kelompok. Berdasarkan hasil uji post hoc Mann-Whitney,
diketahui bahwa perbedaan antar kelompok terjadi pada

kelompok kontrol positif dengan kelompok kontrol negatif
(p<0,05), kelompok standar (p<0,05), kelompok P1
(p<0,05), P2 (p<0,05), dan P3 (p<0,05).

Fitokimia adalah senyawa bioaktif yang terkandung
dalam tumbuhan yang biasanya disebut sebagai metabolit
sekunder yang berfungsi untuk melindungi tumbuhan.
Flavonoid, polifenol, terpenoid, fitosterol, tanin, saponin,
dan polisakarida tertentu adalah contoh fitokimia yang
terkenal. Sifat antioksidan yang kuat dan sifat antibakteri,
antidiare, antelmintik, antialergi, antiinflamasi, dan
antivirus semuanya ditunjukkan oleh fitokimia ini Kumar
et al., (2023). Berdasarkan data dari Tabel 1, diketahui
bahwa ekstrak metanol dari kulit buah G. fetrandra
mengandung tanin, saponin, terpenoid, dan flavonoid.
Sesuai dengan penelitian sebelumnya yang menjelaskan
bahwa ekstrak metanol dari Garcinia kola mengandung
saponin, alkaloid, glikosida, terpenoid, steroid, tanin, dan
flavonoid Rufa’i et al., (2023). Sejumlah besar zat polar
dapat diekstrak menggunakan metanol, pelarut polar
dengan kelarutan yang tinggi.

Meskipun efisiensinya sangat tinggi, toksisitasnya
berarti bahwa penggunaannya masih harus dilakukan
dengan hati-hati. Bersama dengan senyawa fenolik, lipid,
dan asam lemak, metanol juga digunakan untuk
mengekstrak protein, asam amino, lignan, terpenoid,
antosianin, dan polisakarida Lee et al., (2024). Senyawa
fenolik dan flavonoid umumnya dikenal sebagai
antioksidan yang dapat melindungi sel dari efek berbahaya
spesies oksigen reaktif (ROS) Rufa’i et al, (2023).
Produksi spesies oksigen reaktif (ROS) yang berlebihan
dapat menjadi faktor dominan dalam menentukan
kematian sel. Banyak penelitian telah menunjukkan bahwa
ROS menyerang membran plasma lipid, mengubah
struktur, aktivitas, dan sifat fisiknya, dan pada akhirnya
menyebabkan produksi peroksida lipid. Jika peroksida
lipid tidak dinetralkan secara efisien dan kemudian
menumpuk di  membran plasma, mereka dapat
mengganggu integritas dan menyebabkan kematian sel
Zheng et al., (2024). Selain itu, produksi ROS kronis atau
berlebihan diyakini sebagai penyebab utama dalam
perkembangan penyakit inflamasi. Suatu zat yang disebut
malondialdehida (MDA) diproduksi ketika asam lemak tak
jenuh mengalami peroksida. Dalam berbagai sampel
biologis dan kondisi penyakit, terutama yang inflamasi,
molekul ini telah digunakan sebagai biomarker untuk
mengukur stres oksidatif Cordiano et al., (2023). Tikus
dengan peritonitis akut yang disebabkan oleh karagenan
dipilih untuk mempelajari mekanisme di balik aksi anti-
inflamasi. Karagenan dapat meningkatkan permeabilitas
kapiler ketika diberikan secara intraperitoneal, yang dapat
mengakibatkan pelepasan eksudat dan sitokin, infiltrasi
leukosit, atau ekstravasasi protein ke dalam jaringan.
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Keadaan ini memiliki peran penting dalam memulai proses
inflamasi. Dalam hal ini, model eksperimental
memungkinkan pengukuran MDA untuk menentukan
tingkat peroksidasi lipid Sousa-Neto et al., (2022).

Berdasarkan hasil pada Tabel 2 dan Gambar 1,
diketahui bahwa rata-rata kadar MDA ditemukan paling
tinggi pada kelompok kontrol positif. Hal ini karena
induksi karagenan dapat menyebabkan peradangan akut
seperti  peritonitis. Enzim siklooksigenase (COX)
mengkatalisis pelepasan histamin, serotonin, bradikinin,
dan prostaglandin selama fase inflamasi pertama yang
disebabkan  oleh  induksi  karagenan.  Pelepasan
prostaglandin, protease, dan enzim lisosomal, serta
infiltrasi neutrofil, merupakan karakteristik fase kedua.
Selama fase ini, sitokin proinflamasi seperti interleukin-1
beta (IL-1 B) dan faktor nekrosis tumor (TNF-a)
dilepaskan, bersama dengan radikal bebas Hisamuddin et
al., (2019). Dengan demikian, jalur patofisiologis
peradangan akut sangat dipengaruhi oleh stres oksidatif.
Salah satu karakteristik stres oksidatif adalah produksi
berlebihan spesies oksigen reaktif (ROS) dalam sel dan
jaringan yang tidak mampu dilawan oleh sistem
antioksidan. Molekul seluler seperti protein, lipid, dan
asam deoksiribonukleat (DNA) dapat dirusak oleh
ketidakseimbangan ini Cordiano et al., (2023). Peroksidasi
lipid dimulai ketika atom hidrogen dihilangkan dari asam
lemak tak jenuh oleh radikal bebas ROS. Proses ini
merupakan tahap awal dari reaksi berantai yang merusak
yang mengakibatkan gangguan membran dan produksi
metabolit reaktif yang dapat menyebabkan disfungsi sel.
Peroksidasi lipid dan produk-produknya mengaktifkan sel
stellata hati dan meningkatkan ekspresi sitokin
proinflamasi, selain mengaktifkan nekrosis sel dan
apoptosis Fernandez et al., (2022). Kadar MDA dapat
meningkat sebagai akibat dari penyakit ini. Fibrosis dapat
terjadi ketika MDA merangsang produksi kolagen oleh sel
stellata hati Sagi et al., (2020).

Berdasarkan hasil pada Gambar 1, diketahui bahwa
pada kelompok perlakuan P1, P2, dan P3, kelompok
perlakuan P3 memiliki kadar MDA terendah dan hampir
sama dengan kelompok obat standar. Pada kelompok
perlakuan obat standar, pemberian natrium diklofenak,
yang banyak digunakan dalam pengobatan klinis,
merupakan jenis obat NSAID sintetis yang digunakan
dalam pengobatan berbagai patologi yang berhubungan
dengan proses inflamasi. Pemberian natrium diklofenak
diamati dapat mengurangi MDA dengan mekanisme kerja
yang berhubungan dengan penghambatan sintesis
metabolit arakidonat melalui penghambatan
siklooksigenase dan pengurangan sintesis prostaglandin.
Natrium diklofenak juga memiliki efek menguntungkan
pada keseimbangan oksidatif/antioksidan, sehingga

mengurangi stres oksidatif Boarescu et al., (2021). Dosis
ekstrak 600 mg/kg BW pada kelompok perlakuan P3 dapat
dikatakan sebagai dosis paling efektif untuk mengurangi
kadar MDA hati karena nilai rata-rata kadar MDA hampir
sama dengan kelompok obat standar.

Biomembran dapat dilindungi dari kerusakan
peroksidatif oleh zat fitokimia. Radikal bebas memulai
reaksi berantai yang disebut peroksidasi lipid, yang
merusak membran sel. Zat fitokimia berfungsi dengan
menangkap radikal bebas aktif yang terlibat dalam proses
peroksidasi Koly (2024). Senyawa fenolik dapat
mengurangi kadar MDA dengan bereaksi dengan radikal
bebas dan memberikan atom hidrogen (H) dari gugus
hidroksilnya (OH). Reaksi ini akan menghasilkan lebih
sedikit radikal fenoksi reaktif karena radikal fenoksi dapat
mengubah struktur resonansinya dengan mendistribusikan
kembali elektron yang tidak berpasangan dalam struktur
ikatan rangkap terkonjugasi cincin aromatik. Setelah reaksi
lebih lanjut, radikal fenoksi akan menjadi langkah terakhir
radikal melalui tahap terminasi, membentuk senyawa yang
tidak reaktif Aminuddin et al., (2023).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil analisis statistik, menunjukkan bahwa
pemberian ekstrak kulit buah G. tetrandra secara
signifikan dapat menurunkan kadar MDA  hati
dibandingkan dengan kelompok positif pada tikus model
peritonitis yang diinduksi karagenan. Ekstrak tersebut
mengandung senyawa metabolit sekunder berupa tanin,
saponin, flavonoid, terpenoid, dan fenolik yang memiliki
kemampuan sebagai penangkap radikal bebas sehingga
dapat menurunkan kadar MDA dalam homogenat jaringan
hati.
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ABTRACT

Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) remains a major health problem in endemic
regions, requiring accurate laboratory examinations to support diagnosis. Serological
testing of immunoglobulin G (IgG) and immunoglobulin M (IgM) is widely used to
differentiate between primary and secondary dengue infections. This study aimed to
analyze the serological profile of IgG and IgM as indicators of primary and secondary
dengue infection in patients with DHF. A descriptive cross-sectional design was
employed using secondary data from 170 patients who underwent IgG and IgM
testing at RSUD Haiji Surabaya. Data were analyzed descriptively by calculating
frequency distributions and percentages. The results showed that the distribution was
dominated by IgG positive and IgM negative findings (62%), followed by both IgG and
IgM positive (17%), IgM positive only (10%), and both negative results (11%). These
findings indicate that most patients experienced secondary dengue infection.
Therefore, 1IgG and IgM serological testing plays an important role in determining the
phase of dengue infection; however, it should be combined with other diagnostic
methods to improve diagnostic accuracy.

Keywords: Dengue Hemorrhagic Fever, Dengue Infection, IgG, IgM

ABSTRAK

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan penyakit infeksi yang masih menjadi
masalah kesehatan di daerah endemis, sehingga diperlukan pemeriksaan
laboratorium yang akurat untuk mendukung diagnosis. Pemeriksaan serologi
imunoglobulin G (IgG) dan imunoglobulin M (IgM) digunakan untuk membedakan
infeksi primer dan sekunder dengue. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
profil serologis IgG dan IgM sebagai indikator infeksi primer dan sekunder dengue
pada pasien DBD. Penelitian ini menggunakan desain deskriptif dengan
pendekatan cross-sectional, menggunakan data sekunder dari 170 pasien yang
menjalani pemeriksaan IgG dan IgM di RSUD Haiji Surabaya. Data dianalisis secara
deskriptif dengan menghitung distribusi frekuensi dan persentase. Hasil
menunjukkan bahwa distribusi pemeriksaan didominasi oleh IgG positif dan IgM
negatif sebesar 62%, diikuti oleh IgG dan IgM positif sebesar 17%, IgM positif saja
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sebesar 10%, serta hasil negatif keduanya sebesar 11%. Temuan ini menunjukkan
bahwa sebagian besar pasien mengalami infeksi sekunder dengue. Dengan
demikian, pemeriksaan serologi IgG dan IgM berperan penting dalam menentukan
fase infeksi dengue, namun tetap perlu dikombinasikan dengan metode diagnostik
lain untuk meningkatkan akurasi diagnosis.

Kata Kunci: Demam Berdarah Dengue, IgG, IgM, Infeksi Dengue
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PENDAHULUAN

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan salah satu
penyakit infeksi yang masih menjadi masalah kesehatan
masyarakat global, khususnya di negara tropis seperti
Indonesia Zebua et al., (2023). Penyakit ini disebabkan oleh
virus dengue yang ditularkan melalui gigitan nyamuk Aedes
aegypti dan Aedes albopictus, dengan beban kasus yang
terus meningkat setiap tahunnya Id et al., (2020). Organisasi
Kesehatan Dunia melaporkan bahwa dengue menginfeksi
ratusan juta orang setiap tahun dengan risiko komplikasi
berat seperti dengue hemorrhagic fever (DHF) dan dengue
shock syndrome (DSS) Luvira et al., (2023). Di Indonesia,
peningkatan kasus dengue masih menjadi tantangan,
terutama pada wilayah dengan kepadatan penduduk tinggi
dan kondisi lingkungan yang mendukung
perkembangbiakan vector Kusumawardani & Medis,
(2023); Refnaldi et al., (2024).

Penegakan diagnosis DBD tidak hanya didasarkan
pada manifestasi klinis, tetapi juga memerlukan
pemeriksaan laboratorium yang akurat. Salah satu metode
yang sering digunakan adalah pemeriksaan imunoserologi,
yaitu deteksi antibodi imunoglobulin G (IgG) dan
imunoglobulin M (IgM) Refnaldi et al., (2024); Utara,
(2024). Respon imun humoral terhadap infeksi virus dengue
ditandai dengan munculnya IgM pada fase awal infeksi (3—5
hari setelah onset demam), diikuti oleh peningkatan IgG
yang lebih dominan pada fase lanjut atau pada infeksi
sekunder Manihuruk & Gultom, (2025). Oleh karena itu,
pemeriksaan IgG dan IgM memiliki peran penting dalam
membedakan infeksi primer dan sekunder dengue, yang
berkaitan erat dengan tingkat keparahan penyakit.

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa
pola serologis IgG dan IgM dapat digunakan sebagai
indikator fase infeksi dengue. Penelitian oleh Kalra et al.,
(2024) melaporkan bahwa dominasi IgG positif sering
ditemukan pada kasus infeksi sekunder yang memiliki risiko
lebih tinggi terhadap komplikasi berat. Sementara itu, studi
oleh Lee et al., (2019) menunjukkan bahwa kombinasi hasil
IgG dan IgM dapat meningkatkan akurasi diagnosis dengue
dibandingkan pemeriksaan tunggal. Namun demikian,
sebagian besar penelitian tersebut masih memiliki
keterbatasan, seperti variasi metode pemeriksaan, perbedaan
karakteristik populasi, serta kurangnya data berbasis
pelayanan kesehatan lokal yang dapat merepresentasikan
kondisi epidemiologi setempat.

Selain itu, penggunaan metode imunokromatografi
(ICT) sebagai alat diagnostik cepat masih memerlukan
evaluasi lebih lanjut terkait distribusi hasil serologis pada
populasi pasien nyata di fasilitas pelayanan kesehatan. Data
lokal sangat penting untuk memberikan gambaran
epidemiologi  serologis dengue serta mendukung

pengambilan keputusan klinis dan kebijakan kesehatan.
Berdasarkan data penelitian sebelumnya di RSUD Haji
Surabaya, sebagian besar pasien menunjukkan hasil IgG
positif dan IgM negatif, yang mengindikasikan dominasi
infeksi sekunder dalam populasi tersebut . Hal ini
menunjukkan pentingnya analisis lebih lanjut terhadap pola
serologis sebagai indikator infeksi dengue.

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis profil serologis IgG dan IgM sebagai
indikator infeksi primer dan sekunder dengue pada pasien
Demam Berdarah Dengue di RSUD Haji Surabaya.
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi
ilmiah dalam memahami distribusi serologis dengue serta
menjadi dasar dalam meningkatkan akurasi diagnosis
laboratorium dan penatalaksanaan pasien DBD.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif
dengan pendekatan cross-sectional, yang bertujuan untuk
menganalisis profil serologis imunoglobulin G (IgG) dan
imunoglobulin M (IgM) sebagai indikator infeksi primer dan
sekunder dengue pada pasien Demam Berdarah Dengue
(DBD). Penelitian ini dilaksanakan di Laboratorium
Patologi Klinik RSUD Haji Surabaya, Provinsi Jawa Timur.
Data yang digunakan merupakan data pemeriksaan
laboratorium pasien DBD yang tercatat pada periode Januari
hingga Mei 2025.

Teknik pengumpulan data dilakukan dengan metode
dokumentasi, yaitu dengan mengakses dan mencatat data
hasil pemeriksaan laboratorium dari rekam medis pasien.
Sumber data dalam penelitian ini adalah data sekunder yang
diperoleh dari rekam medis pasien yang menjalani
pemeriksaan IgG dan IgM dengue di RSUD Haji Surabaya.
Sampel penelitian berjumlah 170 data pasien, dengan
kriteria inklusi berupa pasien yang telah dilakukan
pemeriksaan serologi dengue menggunakan metode
imunokromatografi (ICT).

Pemeriksaan IgG dan IgM dilakukan menggunakan
metode  imunokromatografi  (Immunochromatography
Test/ICT), yaitu metode diagnostik cepat berbasis reaksi
antigen-antibodi. Prinsip metode ini adalah terbentuknya
kompleks antara antigen virus dengue dengan antibodi
spesifik IgG dan/atau IgM yang ditandai dengan munculnya
garis berwarna pada area uji.

Interpretasi hasil pemeriksaan adalah sebagai berikut:

a) IgM positif menunjukkan indikasi infeksi primer

b) IgG positif menunjukkan indikasi infeksi sekunder

¢) IgG dan IgM positif menunjukkan fase transisi atau
infeksi sekunder aktif

d) IgG dan IgM negatif menunjukkan hasil non-reaktif

Metode ICT dipilih karena memiliki keunggulan dalam
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kecepatan pemeriksaan dan kemudahan penggunaan dalam
pelayanan klinis Lee et al., (2019).

Data yang diperoleh dianalisis menggunakan metode
deskriptif kuantitatif dengan menghitung distribusi frekuensi
dan persentase hasil pemeriksaan IgG dan IgM. Data
kemudian disajikan dalam bentuk tabel dan diagram untuk
menggambarkan pola distribusi serologis pada pasien DBD.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan proyeksi distribusi serologis imunoglobulin G
(IgG) dan imunoglobulin M (IgM) pada pasien Demam
Berdarah Dengue (DBD) di RSUD Haji Surabaya tahun
2025, diperoleh gambaran bahwa hasil pemeriksaan
didominasi oleh IgG positif dan IgM negatif. Distribusi
lengkap hasil pemeriksaan disajikan pada Tabel 1.

TABEL 1. Distribusi Proyeksi Hasil Pemeriksaan 1gG dan IgM pada
Pasien DBD Tahun 2025

Kategori Hasil n Persentase
IgG (+) dan IgM (-) 106 62%
IgG (+) dan IgM (+) 29 17%
IgG (-) dan IgM (+) 17 10%
IgG (-) dan IgM (-) 18 11%
Total 170 100%

Berdasarkan Tabel 1, kelompok dengan hasil IgG
positif dan IgM negatif merupakan kategori terbanyak
dengan proporsi sebesar 62% (n=106). Hal ini
menunjukkan bahwa sebagian besar pasien berada pada
fase infeksi sekunder dengue. Kelompok dengan hasil IgG
dan IgM positif menempati urutan kedua dengan persentase
sebesar 17% (n=29), yang mengindikasikan adanya fase
transisi infeksi atau infeksi sekunder aktif. Sementara itu,
pasien dengan hasil IgM positif dan IgG negatif sebesar
10% (n=17) menunjukkan adanya infeksi primer dengue.
Adapun kategori IgG dan IgM negatif sebesar 11% (n=18)
dapat mengindikasikan pasien berada pada fase sangat awal
infeksi, periode jendela (window period), atau
kemungkinan bukan infeksi dengue.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa distribusi
serologis pasien DBD didominasi oleh hasil IgG positif dan
IgM negatif, yang mengindikasikan bahwa sebagian besar
pasien mengalami infeksi sekunder dengue. Kondisi ini
umum terjadi di wilayah endemis, di mana individu
memiliki kemungkinan tinggi terpapar virus dengue lebih
dari satu kali. Dominasi IgG positif menunjukkan adanya
respon imun sekunder yang lebih cepat dan kuat
dibandingkan respon primer. Pada infeksi sekunder,
antibodi IgG akan meningkat secara signifikan dalam
waktu singkat, sedangkan IgM cenderung lebih rendah atau
bahkan tidak terdeteksi. Hal ini sejalan dengan mekanisme
imunologi dengue yang telah dijelaskan oleh Guabiraba &

Ryffel, (2023) bahwa infeksi sekunder berperan dalam
meningkatkan risiko keparahan penyakit.

Proporsi pasien dengan hasil IgG dan IgM positif
menunjukkan adanya fase transisi infeksi, di mana respon
imun primer dan sekunder berlangsung secara bersamaan.
Kondisi ini biasanya terjadi pada fase akut hingga awal
konvalesen. Menurut Kusumawardani & Medis, (2023);
Refnaldi et al., (2024); Utara, (2024) yang menyatakan
bahwa kombinasi IgG dan IgM positif dapat menjadi
indikator infeksi dengue yang sedang aktif. Sementara itu,
hasil IgM positif tanpa disertai IgG menunjukkan adanya
infeksi primer dengue, meskipun jumlahnya relatif lebih
rendah. Hal ini mengindikasikan bahwa sebagian kecil
pasien mengalami paparan pertama terhadap virus dengue.
Proporsi ini lebih rendah dibandingkan infeksi sekunder
Ahmad et al., (2023), yang menunjukkan bahwa wilayah
penelitian termasuk dalam kategori daerah endemis.

Hasil IgG dan IgM negatif dapat disebabkan oleh
beberapa faktor, seperti waktu pemeriksaan yang terlalu
dini sebelum terbentuknya antibodi, atau kemungkinan
diagnosis klinis yang tidak sepenuhnya sesuai dengan
infeksi dengue. Oleh karena itu, interpretasi hasil serologi
perlu dikombinasikan dengan pemeriksaan lain seperti
antigen NS1 atau PCR untuk meningkatkan akurasi
diagnosis Elisa et al., (2025); Lee et al., (2019); Refnaldi et
al., (2024). Jika dibandingkan dengan penelitian
sebelumnya, hasil ini menunjukkan pola yang relatif
konsisten, di mana infeksi sekunder lebih dominan
dibandingkan infeksi primer pada populasi di daerah
endemis dengue Guabiraba & Ryffel, (2023). Namun
demikian, perbedaan proporsi antar kategori dapat
dipengaruhi oleh faktor waktu pemeriksaan, metode
diagnostik, serta karakteristik populasi pasien.

Secara keseluruhan, hasil penelitian ini menegaskan
bahwa pemeriksaan serologi IgG dan IgM memiliki peran
penting dalam menentukan fase infeksi dengue. Dominasi
IgG positif pada pasien DBD menunjukkan tingginya
paparan berulang terhadap virus dengue di wilayah
tersebut, yang perlu menjadi perhatian dalam wupaya
pencegahan dan pengendalian penyakit.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil analisis profil serologis imunoglobulin G
(IgG) dan imunoglobulin M (IgM) pada pasien Demam
Berdarah Dengue (DBD) di RSUD Haji Surabaya, dapat
disimpulkan bahwa distribusi hasil pemeriksaan didominasi
oleh IgG positif dan IgM negatif, yang menunjukkan
bahwa sebagian besar pasien mengalami infeksi sekunder
dengue. Temuan ini menjawab rumusan masalah bahwa
pemeriksaan serologi IgG dan IgM dapat digunakan
sebagai indikator untuk membedakan infeksi primer dan

Medicra (Journal of Medical Laboratory Science Technology) | medicra.umsida.ac.id/index.php/medicra

Juli 2026 | Volume 9 | Issue 1



Tri Ade Saputro

Profil Serologis IgG dan IgM

sekunder dengue. Selain itu, keberadaan kombinasi IgG
dan IgM positif serta IgM positif saja menunjukkan variasi
fase infeksi yang terjadi pada pasien. Oleh karena itu,
disarankan agar pemeriksaan serologi IgG dan IgM tetap
digunakan sebagai bagian dari diagnosis laboratorium
dengue, namun perlu dikombinasikan dengan metode
diagnostik lain seperti antigen NS1 atau PCR untuk
meningkatkan akurasi. Penelitian selanjutnya diharapkan
menggunakan data primer dan desain analitik untuk
mengkaji hubungan antara profil serologis dengan tingkat
keparahan penyakit, sehingga hasil penelitian dapat
memberikan kontribusi yang lebih komprehensif dalam
penatalaksanaan DBD.
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ABTRACT

Typhoid fever is a systemic infectious disease caused by Salmonella typhi and
remains a health problem in developing countries, including Indonesia. The Widal test
is still widely used as a supporting diagnostic examination for typhoid fever because it
is simple and rapid. Typhoid infection may also cause changes in hematological
parameters such as leukocyte and platelet counts. This study aimed to determine the
relationship between Widal titers and leukocyte and platelet counts in typhoid fever
patients. This study used a quantitative design with a cross-sectional approach. A
total of 21 typhoid fever patients were selected using purposive sampling technique.
Leukocyte and platelet examinations were performed using the Mindray BC 5300
Hematology Analyzer. Data analysis was conducted using the Shapiro-Wilk normality
test followed by Spearman correlation test. The results showed that the correlation
between Widal titer and leukocyte count obtained p=0.987 and r=0.004, while the
correlation between Widal titer and platelet count obtained p=0.935 and r=0.019.
These findings indicate that there was no significant relationship between Widal titer
and leukocyte or platelet counts in typhoid fever patients. However, there was a
significant relationship between leukocyte and platelet counts with p=0.000 and
correlation coefficient r=0.753. In conclusion, Widal titer had no significant relationship
with leukocyte and platelet counts in typhoid fever patients, while leukocyte and
platelet counts showed a strong positive correlation.

Keywords: Hematology, Leukocyte, Platelet, Typhoid Fever, Widal Titer

ABSTRAK

Demam tifoid merupakan penyakit infeksi sistemik yang disebabkan oleh bakteri
Salmonella typhi dan masih menjadi masalah kesehatan di negara berkembang,
termasuk Indonesia. Pemeriksaan Widal masih banyak digunakan sebagai
pemeriksaan penunjang diagnosis demam tifoid karena mudah dan cepat
dilakukan. Infeksi tifoid juga dapat menyebabkan perubahan parameter hematologi
seperti leukosit dan trombosit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan
titer Widal dengan jumlah leukosit dan trombosit pada pasien demam tifoid.
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Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan cross-sectional.
Sampel penelitian sebanyak 21 pasien demam tifoid yang dipilih menggunakan
teknik purposive sampling. Pemeriksaan leukosit dan trombosit dilakukan
menggunakan Hematology Analyzer Mindray BC 5300. Analisis data dilakukan
menggunakan uji normalitas Shapiro-Wilk dan dilanjutkan dengan uji korelasi
Spearman. Hasil penelitian menunjukkan nilai korelasi antara titer Widal dengan
jumlah leukosit diperoleh p=0,987 dan r=0,004, sedangkan hubungan titer Widal
dengan jumlah trombosit diperoleh p=0,935 dan r=0,019. Hasil tersebut
menunjukkan tidak terdapat hubungan yang signifikan antara titer Widal dengan
jumlah leukosit maupun trombosit pada pasien demam tifoid. Namun, terdapat
hubungan signifikan antara jumlah leukosit dan trombosit dengan nilai p=0,000 dan
koefisien korelasi r=0,753. Kesimpulan penelitian ini adalah titer Widal tidak
memiliki hubungan signifikan dengan jumlah leukosit dan trombosit pada pasien
demam tifoid, sedangkan jumlah leukosit dan trombosit memiliki hubungan yang
kuat dan searah.

Kata Kunci: Demam Tifoid, Hematologi, Leukosit, Titer Widal, Trombosit
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PENDAHULUAN

Demam tifoid merupakan penyakit infeksi sistemik akut
yang disebabkan oleh bakteri Salmonella typhi dan masih
menjadi masalah kesehatan masyarakat di negara
berkembang, termasuk Indonesia. Penyakit ini umumnya
melalui makanan dan minuman yang
terkontaminasi  bakteri. Menurut laporan Organisasi
Kesehatan Dunia, demam tifoid masih memiliki angka

ditularkan

kejadian yang tinggi terutama di wilayah dengan sanitasi
dan higienitas yang kurang baik. Manifestasi klinis demam
tifoid meliputi demam berkepanjangan, nyeri kepala,
gangguan saluran cerna, hingga perubahan hematologi
seperti leukopenia dan trombositopenia Tyagi & Sharma,
(2025).

Diagnosis demam tifoid dapat ditegakkan melalui
laboratorium. Kultur darah
merupakan metode baku emas dalam diagnosis demam
tifoid, namun pemeriksaan tersebut membutuhkan waktu
cukup lama serta fasilitas laboratorium yang memadai. Oleh
karena itu, pemeriksaan serologis seperti uji Widal masih
sering digunakan di berbagai fasilitas kesehatan karena lebih
mudah, murah, dan cepat dilakukan Olopoenia & King,
(2020).

Pemeriksaan Widal dilakukan untuk mendeteksi
antibodi terhadap antigen O dan H dari Salmonella typhi.
Hasil pemeriksaan dinyatakan dalam bentuk titer antibodi,

pemeriksaan klinis dan

di mana peningkatan titer tertentu dapat mengarah pada
dugaan infeksi tifoid. Meskipun sensitivitas dan spesifisitas
pemeriksaan Widal masih menjadi perdebatan, pemeriksaan
ini tetap banyak digunakan di daerah endemis sebagai
pemeriksaan penunjang diagnosis demam tifoid Loviana et
al., (2023); Tyagi & Sharma, (2025).

Infeksi Salmonella typhi dapat memengaruhi sistem
hematologi tubuh. Salah satu perubahan yang sering
ditemukan pada pasien demam tifoid adalah penurunan
jumlah leukosit dan trombosit. Leukopenia terjadi akibat
depresi sumsum tulang oleh endotoksin bakteri serta
meningkatnya  proses  fagositosis  selama  infeksi
berlangsung. Selain itu, trombositopenia juga dapat terjadi
akibat gangguan produksi trombosit dan peningkatan
destruksi trombosit di sirkulasi darah Chaudhary et al.,

(2025).
Jumlah leukosit pada pasien demam tifoid dapat
bervariasi, mulai dari leukopenia, normal, hingga

leukositosis tergantung tingkat keparahan penyakit dan
respons imun tubuh pasien. Beberapa penelitian
menunjukkan bahwa leukopenia lebih sering ditemukan
pada fase akut infeksi tifoid. Kondisi ini dapat menjadi salah
satu indikator yang membantu evaluasi klinis pasien demam
tifoid Nurmansyah et al., (2025)

Selain leukosit, trombosit juga merupakan parameter

hematologi yang sering mengalami perubahan pada pasien
demam tifoid. Trombositopenia pada demam tifoid diduga
berkaitan dengan supresi sumsum tulang, destruksi
imunologis, dan peningkatan konsumsi trombosit akibat
inflamasi sistemik. Penurunan jumlah trombosit dapat
menjadi indikator progresivitas infeksi dan perlu
diperhatikan dalam pemantauan kondisi pasien Putri et al,
(2025);Chaudhary et al., (2025).

Demam tifoid juga berkaitan erat dengan faktor
perilaku dan kebersihan diri masyarakat. Penelitian oleh
Nurjanah et al. (2025) menunjukkan adanya hubungan
signifikan antara 