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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1. Kesimpulan 

       Berdasarkan analisis data maka dapat disimpulkan : 

1. Pemberian pakan diet tinggi karbohidrat selama 3 bulan pada tikus 

Wistar jantan tidak meningkatkan jumlah neutrofil pada kelompok 

tikus perlakuan dibandingkan dengan kelompok tikus kontrol. 

2. Pemberian pakan diet tinggi karbohidrat selama 3 bulan  pada tikus 

Wistar jantan meningkatkan kadar IL-6 pada kelompok tikus 

perlakuan dibandingkan dengan kelompok tikus kontrol. 

 

5.2. Saran  

Saran peneliti untuk penelitian selanjutnya adalah :  

1. Mengetahui jenis karbohidrat pada komposisi pakan yang akan  

meningkatkan jumlah neutrofil dan IL-6. 

2. Mengetahui berapa banyak Staphylococus aureus yang harus 

diinduksikan pada tikus dan berapa lama waktu maksimal agar 

Staphylococus aureus yang diinjeksikan dapat berfungsi dengan 

baik sehingga dapat mengaktifkan neutrofil. 

3. Memperpanjang waktu pemberian pakan pada tiap kelompok  tikus 

dan cara pemberian pakan yang divariasikan, misalnya dengan cara 

disondekan.  
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LAMPIRAN A 

CARA PEREMAJAAN Staphylococcus aureus ATCC 25923  

 

Bakteri yang digunakan untuk perhitungan jumlah neutrofil dalam 

penelitian ini adalah Staphylococcus aureus yang diremajakan pada media 

MSA sebanyak 3 kali untuk memperkuat aktivitas bakterinya, kemudian 

bakteri Staphylococcus aureus ATCC 25923 tersebut disuspensikan ke 

dalam NaCl steril dengan tingkat kekeruhan yang disetarakan dengan Mc 

Farland I (3 x 10
8
CFU/ml) dan diinkubasi selama 15 menit pada suhu 37 ºC 

sehingga bakteri siap diinjeksikan pada tikus. Staphylococcus aureus ATCC 

25923 yang sudah siap  diinjeksikan sebanyak 0,3 ml pada bagian peritoneal 

tikus. Cara meremajakan yaitu kultur murni Staphylococcus aureus 

digoreskan pada media MSA miring, kemudian diinkubasi selama 24 jam 

pada suhu 37 ºC. 
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LAMPIRAN B 

CARA PEMBUATAN REAGEN-REAGEN UNTUK PEMERIKSAAN 

IL -6 (Abcam, England) 

 

• Preparasi kurva standar IL-6 : disiapkan 9 buah tabung dan diberi label 

masing-masing 4000; 1600; 640; 256; 102,4; 40,96; 16,384; 6,55 dan 

0 pg/ml. Lima ratus µl buffer pengencer dimasukkan ke dalam vial IL-

6 Standard Rat (recombinant) yang selanjutnya akan digunakan 

sebagai larutan standar. Tiga ratus µl buffer pengencer dimasukkan ke 

dalam tabung yang berlabel 4000 pg/ml, dicampur dengan baik dan 

larutan ini ditransfer ke dalam tabung berlabel 1600 pg/ml. 

Pengenceran selanjutnya diulangi untuk masing-masing tabung 

berikutnya, sehingga didapatkan kurva standar dengan konsentrasi 

4000; 1600; 640; 256; 102,4; 40,96; 16,384; 6,55dan 0 pg/ml. 

• Preparasi larutan B (buffer) : larutan dapar pencuci harus diencerkan 5 

X  dengan menggunakan air destilasi sebelum digunakan. 

• Preparasi larutan antibody IL-6 : 2 vial biotinylated antibody rat IL-6 

dirotasi sebelum digunakan. Seratus µl  diluent B (buffer) ditambahkan 

ke dalam vial untuk preparasi antibodi. Larutan dicampur dengan pipet 

secara perlahan lalu disimpan pada suhu 4 
°
C. 

• Preparasi HRP-Streptavidin : vial  HRP-Streptavidin dirotasi sebelum 

digunakan. Seratus µl  diluent B (buffer) ditambahkan ke dalam vial 

untuk preparasi HRP-Streptavidin dicampur dengan pipet secara 

perlahan lalu disimpan pada suhu 4 
°
C.  
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LAMPIRAN C 

RERATA ± SD BERAT BADAN TIKUS PER 2 MINGGU 

 

 

Kelompok Minggu 

1 3 5 7 9 11 13 15 

Kontrol 1 
105 151 184 216 252 284 317 332 

Kontrol 2 
116 131 184 223 256 279 298 317 

Kontrol 3 
136 173 212 253 284 305 322 336 

Rerata ± SD 
119±

15,72 

152±2

1,01 

193±16,

17 

231±19,

66 

264±17,

44 

289±13,

79 

312±12,

66 

328±10,

02 

Perlakuan 1 146 199 237 253 283 290 299 316 

Perlakuan 2 133 176 206 227 262 286 326 344 

Perlakuan 3 138 185 227 262 300 334 345 360 

Rerata ± SD 
139±

6,56 

187±1

1,59 

223±15,

82 

247±18,

18 

282±19,

03 

303±26,

63 

323±23,

12 

340±22,

27 
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LAMPIRAN D 

HASIL JUMLAH NEUTROFIL PADA TIAP KELOMPOK TIKUS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pengamatan Jumlah Neutrofil 

Kelompok 
Lapang Pandang 

Jumlah Neutrofil  
 Rerata  ± 

SD  1 2 3 

Kontrol 1 6 6 3 15   5 ± 1,73 

Kontrol 2 2 3 4 9     3  ± 1 

Kontrol 3 5 0 2 7     2  ± 2,52 

Perlakuan 1 2 3 5 10     3  ± 1,53 

Perlakuan 2 3 3 0 6     2  ± 1,73 

Perlakuan 3 1 3 5 9     3  ± 1,75 
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LAMPIRAN E 

HASIL PERHITUNGAN ABSORBANSI SAMPEL 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rerata ± SD  Absorbansi Sampel 

Kelompok  
Abs Sampel  

Rerata ± SD 
rep 1 rep 2 

Kontrol 1 0.1945 0.2206 0,03 ± 0,09 

Kontrol 2 0.2036 0.2192 0,04 ± 0,08 

Kontrol 3 0.4346 0.4672 0,27 ± 0,09 

Perlakuan 1 0.3744 0.4163 0,22 ± 0,10 

Perlakuan 2 0.5919 0.4532 0,35 ± 0,03 

Perlakuan 3 0.4539 0.446 0,27 ± 0,06 
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LAMPIRAN F 

 

HASIL PERHITUNGAN  KADAR IL-6  

1. Regresi Linear dari Konsentrasi Vs Absorbansi Standar 

 

 

 

 

 

 

Regresi :  

• a : 0,015702705 

• b : 1,53914x 10
-5

 

• r : 0,98684397 

 

2. Kadar IL-6 Untuk Setiap Sampel didapat dengan Menggunakan 

Persamaan : 

� = � + ��  

Keterangan :  � : Kadar IL-6 yang ingin diketahui 

           y : Absorbansi Sampel 

 

 

 

 

 

 

 

Konsentrasi (pg/ml) Abs Std 

11520 0,1884 

4608 0,09765 

1843,2 0,0468 

294,75 0,0111 
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3. Kadar IL-6 yang didapat : 

Kelompok  Kadar IL-6 (pg/ml) 

Kontrol 1 993 ± 5494 

Kontrol 2 1244 ± 5012 

Kontrol 3 16804 ± 5793 

Rerata ± SD 6347 ± 394 

Perlakuan 1 13195 ± 6220 

Perlakuan 2 21459 ± 2076 

Perlakuan 3 16742 ± 3932 

Rerata ± SD 17132± 2075 

 

 

 




