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Darah kapiler  

Pemeriksaan 

mikroskopik malaria 

Pemeriksaan glukosa 

darah 

Analisis Data 

Pembahasan 

Kesimpulan 

Penderita malaria 

LAMPIRAN I 

ALUR PENELITIAN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sediaan darah tebal Sediaan darah tipis 
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LAMPIRAN II 

SKEMA KERJA PEMERIKSAAN MIKROSKOPIK  

SEDIAN DARAH TEBAL DAN TIPIS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Darah kapiler 

Sediaan darah tebal  Sediaan darah tipis 

Pewarnaan Giemsa 

Hasil 

 1 tetes darah  (kaca  
sediaan ) 

 Dibentuk dgn sudut  

45
0
 

 Didapatkan sediaan 
hapus  

Pemeriksaan  Mikroskop 

 Difiksasi dengan 
metanol 

 Dibiarkan 2 – 3 
menit 

 Sediaan darah tebal & tipis 
Diwarnai giemsa selama 20 
menit 

 Dicuci dgn aquadest 
 Dibiarkan kering 
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LAMPIRAN III 

SKEMA PEMERIKSAAN GLUKOSA DARAH 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Darah vena 
penderita Malaria 

Disentrifus selama  5 menit  
pada kec. 3000 rpm 

sampel serum 

Dipipet sebanyak 10 µl  
serum dan di tambahkan 
reagen Glukosa sebanyak 
1000 µl 

Inkubasi selama 5 menit pd suhu 37
0

C 

Humalyzer 3500 

Pembacaan  
Hasil pengukurannya 
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LAMPIRAN IV 

FOTO PENELITIAN 

 

Gambar  4. Pemeriksaan mikroskopik malaria hapusan darah tebal dengan 

pembesaran obyek 100 x 

Keterangan : 

1. Plasmodium vivax skizon tua 
2. Plasmodium falciparum stadium makrogametosit 
3. Sel darah putih 
4. Plasmodium vivax  stadium mikrogametosit muda 
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       Gambar  5. Alat sentrifugasi 

 

                    Gambar  6. Pemeriksaan glukosa darah dengan Humalyzer 3500 

Ket : 

1. Alat Humalyzer 3500 
2. Reagen glukosa 
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LAMPIRAN  V 

Komposisi Reagen 

1. Komposisi reagen glukosa 
Phosphate buffer  pH 7.5  250 mmol/L 

Phenol       5     mmol/L 

4-Aminoantipyrinne     0.5  mmol/L 

Glucose oxidase  (GOD)   >10 kU/L 

Peroxidase    (POD)   > 1 k U/L 
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Tabel 5. Hasil Pemeriksaan Laboratorium 

No 
Kode 

Sampel 
Sex 

Umur 
(tahun) 

 
Hasil Pemeriksaan 

 Ket 
GDS 

(mg/dl) 
Malaria densitas 

1 A1 L 32 58 Positif + 
 

P.vivax 

2 A2 P 8 53 Positif ++ P.vivax 

3 A3 P 26 105 Positif + P.vivax 

4 A4 P 37 70 Positif + P.vivax 

5 A5 L 30 83 Positif ++ P.vivax 

6 A6 L 16 111 Positif + P.vivax 

7 A7 L 17 57 Positif ++ P.falcifarum 

8 A8 P 40 96 Positif ++ 
P.vivax, 

P.falcifarum 

9 A9 L 30 68 Positif ++ 
P.vivax, 

P.falcifarum 

10 A10 L 28 101 Positif ++ P.vivax 

11 B1 L 4 48 Positif ++ P.vivax 

12 B2 L 11 76 Positif + P.vivax 

13 B3 L 10 51 Positif ++ P.vivax 

14 B4 L 10 46 Positif + P.vivax 

15 B5 L 10 50 Positif + P.vivax 

16 B6 L 6 60 Positif + P.vivax 

17 B7 L 7 43 Positif ++ P.vivax 

18 B8 L 7 53 Positif + P.vivax 

19 B9 L 51 59 Positif ++ P.vivax 

20 B10 P 6 105 Positif + P.vivax 

21 C1 P 10 43 Positif ++ P.vivax 

22 C2 L 6 61 Positif + P.vivax 

23 C3 L 56 90 Positif + P.vivax 

24 C4 L 16 42 Positif ++ P.vivax 

25 C5 L 17 77 Positif + P.vivax  

26 C6 P 61 59 Positif ++ P.vivax 

27 C7 P 32 86 Positif + P.vivax 

28 C8 L 43 93 Positif + P.falcifarum 

29 C9 P 54 110 Positif + P.falcifarum 

30 C10 P 30 95 Positif + P.falcifarum 
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